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depuis long tems de faire hommage d? 

cette nouvelle produ&ion à feu notre 
Oncle de Màrfèille , pour le remercier 
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de ce qif ïl avoir bien voulu fe chan¬ 
ger de la depenfe de mes Grades » 
Mais la mort , qui fe joue de nos 
projets r co?nme de nos efperances , a; 
enlevé ce bon Oncle , avant que cet 
Ouvrage fut en état de voir le jour ». 
Ce qui devoir être un témoignage de 
ma vive & refpeüueufe reconnoiffance 
envers lui , recevez le comme un gage 
de ma tendre amitié pour vous . Je 
comptais offrir mon travail à. un Oncle r 
à un bienfaiteur , ce fera au plus pro¬ 
che , & au plus cher de mes parens .. 
J’euffe loué dans mon Oncle toutes 
les vertus foetales , Jon attachement * 
fes foins , fy fes égards jamais démentis 

pour une EpauJ'e digne de toute fa. 
tendreffe ; fa charité envers les pau¬ 
vres , auxquels il facrifoit fou fu- 
perflû , & même une partie de ce que 
bien d’autres à Ja place auraient 
appelle leur neceffaire ; fa capacité 
fon intégrité dans le commerce 
un bien confiderable acquis par les 
voyes les plus légitimés % fy qu’il eût 
pu augmenter beaucoup d’avantage „ 
s’il avoit été de ces hommes avides 
d’une fortune immenf ç , qui conte tou - 



fours tant de peine , £» qui ajoute fi 
peu au bonheur ; je louerai dans vous , 
Mon Cher Frere , votre goût 
pour les lettres , votre attachement à 
vos proches à vos amis , & le 
retour dont vous paye\ ma tendrejfe . 
Je n' ignore point qu'il je trouvera bien 
de gens qui blâmeront une Dédicacé 
à un jeune homme qui n'a point encore 
de nom dans la littérature , comme 
fi les Dédicacés dévoient toujours être 
un commerce de vanité d’adulation 
entre celui qui dedie v celui à. 
qui l'Ouvrage ejl addreffé , jamais 
des témoignages publics d'eflime & 
d'affeBion envers les perfonnes à qui 
l'on ejl lié par le fang ou par l'amitié . 
Ce n'ejl point ainfi que penfoit le 
Grand Boerhaave , cet homme 
aujji refpeBahle par la fimplicité char¬ 
mante de fes mœurs , que par fort 
genie , qui l'a rendu le le giflât eur de 
la Medecine . Il n'a jamais ' dédié fes 
Ouvrages qu % à Jes < parens ou à fes 
bienfaiteurs ; il avoit du goût , dit 
Mr. de Fonte nelle, dans l'éloge 
qu'il a fait de cet homme illujlre 

pour ces fortes de Dédicacés y ôi il 
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dimoit mieux donner une marque 

teufe d’amitié à fon égal , que de 
profterner aux pieds d’un Grand, dont 
à peine peut-être auroit-ii été ap~ 
perçu , à qui pourtant il eût fait 
beaucoup plus d'honneur qu'il n'eût 
pu en recevoir , puifique enfin la fo - 
lide , la véritable grandeur ejl dans- 
Vefiprit , non dans le ha\ard de ce- 
que nous appelions une ïllufilre naijfian- 
ce , ou dans de vains titres . Je ci - 
terois encore volontiersfans l'étran¬ 
ge abus-qu'il a fait depuis de fies ta- 
lens , l'exemple de Mr. de la Met- 
trie qui a dédié à fon Pere fa tra— 
dudion des aphorifmes de Boerhaave 
dont il avoit été le difciple. Les 
Grecs , ce peuple Ji fier défia liberté , 
& qui a porté Ji loin la gloire des* 
lettres , ne dedioient leurs Ouvrages r 
dit Mr. de Voltaire , qu'aux 
maîtres de l'Art ou a leurs amis. Il 
doit donc m'être permis , Mon Cher 
Fr erb , de vous addrefifer ce nouvel 
cfifay , du moins à ce dernier titre , 
comme au meilleur de mes amis r 
à vous dont j'ay elevé l'enfance , <5/ 
poiu qui j'ay de-s fient imms de- Pere 
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à vous dont j'ay ébauché l'éducation 

littéraire que de plus habiles mains ont 

enfui te perfeBionné , à vous enfin qui 

ave\ fçu m'infpirer de l'efiime par 

votre fermeté* >dans l'âge de la fol- 

blpffe , dont * la confiance dans le 

malheur eût pu me fervir de modèle , 

fi je n'avais été malheureux avant 
vous. 


Quant au dif cours fif à la traduc¬ 
tion que je prefente au public y on les 
lira , fi ■on juge qu'ils le méritent , 
s'ils n'en valaient pas la peine , ils ne 
feraient affurement pas fortune à la 


faveur du plus grand nom. Si lefuc- 
cès d'un écrit qu'on a déjà donné 9 
pouvait repondre de celui des Ouvra¬ 


ges qu'on fiait paroître dans là fuite 9 
je pourrais fonder un motif de con¬ 
fiance plus légitimé fur la maniéré 
dont fut reçu le traité de la Péri¬ 
pneumonie de Mr. le Baron d ! i 
Van - Swpeten , dont je publiai 
il y a quelques années la traduBion . 
Cette traduBion & le dif cou rs qui la 
précédé furent honorés des éloges dît 
Jçurnal des Scàvans ( prem. Vol» 
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de DeCemb. 1761, j le premier des 

Journaux par Jon importance & fa 
di{mité , puifqu'il embraffe l'univerfa- 


lité des connoiffances humaines 


& 


le difcours m'obtint une place dans la 
Société Royale des Sciences de Mont¬ 
pellier y honneur dont je ferai tou¬ 
jours infiniment flatté. Ce fuccès , qui 
a paffé de beaucoup mes efperances , 
ferait bien capable de me confoler de 
la plate critique d'un nommé Astrier , 
qui a pris la peine d'imprimer fei\e 
pages d'injures greffier es contre moi , 
fi les inepties & les turpitudes d'un 
barbouilleur de papier pouvaient ja¬ 
mais m'affcEler ; mais grâce à Dieu , 
le plus froid mépris efi le feul fenti- 
ment que le fieur Astrier ait fçit 
m'infpirer ? £*» fon nom ne fe trouverait 
certainement point ici fans les inflan- 


ces de mes amis 


g 


nés 


comme moi 


qui 

du 


ont été indi- 
ton dont il 


parle d'un homme qui occupe une des 
premières places de la Medecine , 
d'une Dame qu'il eut du refpeSler . U 
peut dans la fuite écrire tant qu'il 

lui plaira , je lui abandonne le champ 
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de bataille ; il ejl trop peu honora - 
ble de Je me jurer avec un pareil 
champion ; la vidoire même ejl hon- 
teufe. 

A vaincre fans péril ? on triomphe fans gloire. 

Les gens de l'efpece dufieur Astrier 
qui , comme les plus vils infeéles , ne 
font appercu dans le monde que parce 
qu'ils piquent , doivent être laijje\ à 
leur obfcurité , à l'oubli éternel 
auquel la nature les a condamnés • 

A dieu , Mon Cher Frere , 

continués à cultiver les mufes , dont 
le commerce ejl Ji doux & fi confo- 
lant , aimés moi toujours autant 
que je vous aime. 

jk * rS.f , ' * ’ * *. 
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DISCOURS PRÉLIMINAIRE 

4 

DU TRADUCTEUR. 



ARTICLE PREMIER. 


De la Saignée . 

L E S Médecins de tous les pays 

& de tous les tems s’accor¬ 
dent à dire qu’il faut faigneï 
dans la Pleurefie. Cette douri¬ 
ne tranfmife de fiécle en fîécle depuis 
Hypocrate jufqu’à nous, n’a trouvé de 
contradiâion que de la part de quel¬ 
ques hommes dont les opinions extra¬ 
vagantes ont fait en grande partie la 
réputation , 6c qu’ils feroient beaucoup 
moins connus s’ils avoient été fages 5 
mais fi l’utilité de la faignée eft uni- 
verfellement reconnue dans la Pleurefie , 
il ne l’aifle pas d’y avoir encore beau¬ 
coup de difficultés fur l’application de 
ce remède. D’oîi, quand , 6c jufqu’à 
quel point faut-il tirer du fang à un 
Pleurétique ? Ce qu’on trouve là-defius 
dans une multitude de livres eft plus 
capable d’égarer un jeune Médecin 
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que de le conduire. Comme la faignée 
efl: la bafe du traitement de la Pleu- 
rélie , & qu’il ne nous a pas parû 
que M. Van-Swieten fe Toit fuflifam- 
ment étendu fur cet article , (a) du 
moins par rapport au pays où nous 
écrivons, où Ton répand le fang avec 
profufion 6 c fans mefure , nous avons 
crû qu’il ne feroit pas mal-à-propos 
d’en dire quelque choie de plus , 6 c 
ce font les ouvrages de M. Quefnay, 
qui nous le fourniront principalement, 
les indications pour la faignée dans 
les maladies inflammatoires de la poi¬ 
trine nous ayant parû y être expofées 
plus foïidement , 6 c d’une maniéré 
plus lumineufe que dans aucun des ou¬ 
vrages que nous avons pu confulter fur 
ce fujet $ ce dont il n’y a pas lieu d’ê¬ 
tre furpris , M. Quefnay ayant traité 
ex profejfo 6c dans le plus grand dé¬ 
tail la matière de la faignée (b) pour 
fuivre quelque ordre 6 c éviter la con- 
fufion , nous diviferont cet article en 
quatre paragraphes* 

(a) Voyez dans la Tradu&ion rAphorifme 

B90. n q . 1. 

(i) Traité des effets de l’ufage de la S air 
gnée, Paris 1750. 
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§. i. 

JJ \ r 1 if. V UM 0 m . 4 ^ S V y t 

Des indications pour la faignêe prifes 
de rétat du pouls , & de /’ in¬ 
flammation locale. 

D An s la Pleuréfie il y a deux 

chofes à examiner , la fièvre , 
qui en eft inféparable , & l’inflamma¬ 
tion locale , qui conftitue proprement 
la maladie. La fièvre ? confiderée en 
elle même , & indépandémment de 
toute complication , ne prèfente au¬ 
cune indication pour la faignèe, félon 
Mr. Qnefnay. (a) Mais dans la 
Pleurefie l'état du pouls & l’inflamma¬ 
tion particulière de la plevre ou du 
poumon exigent prefque toujours des 
saignées répétées. Le pouls eft ef- 
fentiellement dur dans cette maladie. 
Or , cette rigidité fpafmodique indi¬ 
que ce remede , félon tous les prati¬ 
ciens. ( b ) Cependant dans les inflam-' 

(a) Traité des Fièvres continues,Paris 1755 
Traité de la Saignée pa(Jim. 

* (b) Huxam Dilfertation fur les Pleurefies 3 c 
ks Péripneumonies , Paris 1752. pag. 208. 3 c 
ailleurs : 

Ex fanguinis mijjione maximè relaxatur fo- 
liàum , fibraque JlacceJfunt , indèque totius 

aij 
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mations malignes le pouls dur 6c fer¬ 
ré n’authorileroit pas à continuer les 
faignées : (a) car alors le fpafme des 
vaiifeaux ne cède guere à ce remède, 
(b) mais en pareil cas le pouls n’eft 
pas ordinairement gros 6c fort , com¬ 
me dans la llmpîe inflammation. ( c) Re¬ 
marquons néanmoins qu’il eft quelque¬ 
fois tel/ Huxam (d) en fournit un exem¬ 
ple en parlant de certaines Péripneu- 
monies putrides ou la faignée étoit fui- 
vie d’anxietés , de fyncopes, de fueurs 
froides, d’intermitences du pouls, quoi¬ 
que celui-ci fut très-fort auparavant. 
Il remarque judicieufement, après beau¬ 
coup d’autres, que ces fortes de Pé- 
ripneumonies ne fouffrent jamais une 
fécondé faignée , ni même une pré- 
miére , li ce n’eft dans le cas où le 
pouls eft ferme 6c tendu. M. Boucher, 

ferè mcLchinæ humanæ tenjio fubjidet , quœ in 
pleuriticis notabilis nimis ejl t &> quæ niji arte 
vel à naturel haud tollatur perniciofum fempet 
erit • Verna traSlatus de pleuritide in fex par - 
tes comprehenfus , Venetüs 1713 .pars V . cap • 
IV.pag. 117. . 

( a ) Traité de la Saignee , p. 583. 

( b) Voyez fur les inflammations malignes » 
le Traité de la Gangrène de Mr. Quefnay, 
Paris 1749. Chap. XIV. ôc XV. 

(c) Traité de la Saignée , ibid. 

(ci} Chap. x. p. z z$. 124. 6c 2$6. 
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télébre Médecin de l’Ifle en Flandres, 
a vu depuis peu de Pîeurefles & Périp- 
neumonies pareilles.» (a) Mais quand la 
maladie eft purement inflamatoire il n’y 
a pas de lignes qui indiquent mieux 
le béfoin de la faignée que la dureté 
du pouls, & on peut la continuer juf- 
qu’à ce que cette dureté foit dilüpée, 
& qu’on foit alluré par ce change¬ 
ment que le fpafme des artères n’cft 
plus à craindre , pourvu toutes fois 
qu’on ne foit pas obligé pour cela de 
multiplier les faignées à l’excès 7 car 
li le fpafme ne difparoît pas après avoir 
répété la faignée cinq ou fix fois , il 

C a ) Plufieurs perfonnes ont été attaquées 
de Pleurefies ou Plevri-Péripneumonies qui 
participoient du caradère de cette lièvre ( Pu- 

tnde-maligne-vermineufe. ) La Lymphe du 

Sang étoit à la vérité coëneufe j mais la partie 
rouge le trouvoit allez fouvent noirâtre dç peu 

ferme , circonftance qui obligeoit à ménager 

les faignées , dans la vue de prévenir l’affailfe- 
ment auquel les malades étoient enclin , dans 
les progrès de la maladie , quoique le pouls* 
parut dans le commencement fort & élevé». 
L’on a tiré un grand fruit de l’application des 
cantharides & des décodions de quinquina 
mariés avec des pedoraux dans le cas de me¬ 
nace d'affaiflement gangreneux. Journal de 
Medecine Odobre 1762. Article des Mah - 
dits qui ont régné à l'ijle dans le mois de Juil¬ 
let 1762. par Mr, Boucher p, 563. 384, 

• • • 1 

a n J 


/ 
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y a tout lieu de croire qu’il n’eft past 
de nature à céder à ce remède, ainl^ 
on doit s’abftenir alors de verfer du 
fang fur nouveaux fraix , s’il n’y a pas 
d’ailleurs du côté de la douleur & de 
l’oppreffion des indications urgentes qui 
nous y obligent , ( voyez ci-après le 
§. 111 . } La faignée n’eft avantageufe 
contre le fpafme des vaiffeaux , que 
parce qu’elle rélache les tuniques des 
artères, mais elle n’opére cet effet qu’en 
rendant la maffe du fang plus fereufe 
en enlevant proportionnellement plus 
de la partie rouge de nos humeurs que 
de la blanche , (a) c’eft ce que M. 
Quefnay appelle Spoliation } ( b) or , 
s’il arrive que celle-ci ait été pouffée 
affez loin, ce qu’on connoît par l'inf- 
peftion du fang , (voyez ci-après le 

II. ) le fpafme indiqué par la dureté 
du pouls fubfifte toujours j ( c) on voit 

(a) Il y a lieu de douter que ce foit uni¬ 
quement par la Spoliation que la faignée diffi- 
pe ie fpafme , & il y a bien de l’apparence que 
fon aétion fur les nerfs entre pour beaucoup 
dans cet effet , ainfi que dans plufieurs autres^ 

{ b ) Voyez le Chap. 2. du Traité de la Sai¬ 
gnée où Mr. Quefnay explique dans un grand 
détail , tout ce qui regarde la Spoliation. 

. (c) Cette dureté du pouls elt-elle quelque 
fois qu’il n’eff pas poffible de la détruire entié* 
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bien qu’il y auroit une imprudence ex¬ 
trême à le pourfuivre opiniâtrement 
par les faignées , puifqu’elles debilite- 
roient alors les forces au point de s’op- 
pofer entièrement à la co&ion. (a) 

Outre la contrainte fpafmodique du 
pouls, l’inflammation locale demande 
la faignée , 6c mérite une'attention très- 
particulière. M. Qaefnay a démontré , 
que toute inflammation qui dure plu¬ 
sieurs jours , produit néceflairement du 
pus j (b) or , les Pleurelies 6c Périp- 
neumonies font de ce nombre , puif- 
qu’il efl rare qu’elles fe terminent avant 
le fept. Toute la différence qui efl: en¬ 
tre une Pleurefie fupurée , 6c celle qui 
fe réfout efl donc uniquement que dans 
la pteuiiere , la matière purulente fe 
raffemble dans un foyer commun , d’oh 
réfulte l’abfcès, 6c que dans la fécon¬ 
dé cette même matière au lieu de for¬ 
mer une collection dans la partie , ga¬ 
gne le torrent de la circulation , 6c 
s’échappe enfuite par différens excré- 

ÿ * V? O • ! f ' % y ' X, ** / » * ~ m A* 11 • t ~ „ x V- ' 

^ ® f ^ ^ é 1 jr r | > I Iæ % tm g* t ^ 

renient félon Mr. Hecquet, en forte que Ië 
genre nerveux demeure dans une tenfion to¬ 
nique quife perpétue , & paffe en habitude. 

(a) Voyez fur les différentes efpéces de 
fpafme , & les différentes indications qu’elles 
préfentent le Traité des Fièvres. 

(b) Traité-de la Suppuration , Paris 1749, 

Chap. 2. 
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toires, où va fe dépofer fur quelqu^u^ 
tre partie, (a) mais comme il n’y a 

(a) J’ay vu de ces dépôts qui, dès le lende¬ 
main du jour qu’ils ont commencé à fe décla¬ 
rer , ont été en état d’être ouverts, & qui ont 
fourni un pus bien formé. Il eft difficile à la 
vérité de comprendre comment l’humeur pu¬ 
rulente eft dirigée à fe porter de toute l’uni- 
verfalité du corps vers un feul endroit, & s’y 
raflemble en fi peu de tems ; mais la certitude 
du fait fuffit pour la pratique j le refte n’inté- 
refîe que la curiofité. J’ai eu occafion une fois 
d’obferver bien à découvert cette direftion de 
la nature , & la rapidité avec laquelle l’hu¬ 
meur qui doit être expulfée > eft poufiée vers 
une iflue. Dans le tems de la crife d’une Pleu- 
refie qui fe termina fans fueurs , l’ouverture 
de la derniere faignée s’ouvrit, mais feulement 
l’ouverture de la peau & des graiffes ; il fortit 
d’abord à un peu de diftance les unes des au¬ 
tres , quelques gouttes d’une humeur allez 
fluide j enfuite les gouttes devinrent beaucoup 
plus frequentes , & elles fe iuivirent enfin de 
Après, qu’elles inondèrent en deux ou trois 
heures une ferviéte dont on avoit envéloppé le 
bras. Cet écoulement continua pendant deux 
jours, à peu près avec la même abondance , 5 c 
s’arrêta après de lui-même. La dépuration cri¬ 
tique fe fit toute par cette voye , & la guéri- 
fon fut parfaite. Le tilîu cellulaire fut lui feul 
le filtre de cette évacuation : ainfi il eft facile 
par-là de comprendre que quand ce tilîu fe 
rompt en un endroit où fe porte avec la mê¬ 
me vitefle l’humeur de la dépuration , .la col¬ 
lection de cette humeur doit fe faire en fort 
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pas de doute que la réfolution ne foit 
la terminaifon la plus favorable , il faut 
la favorifer de toutes nos forces , or 9 
la faignée eli un très-bon moyen pour 
cela , parce qu’en modérant beaucoup 
l’inflammation, elle rétarde , 8 c dimi¬ 
nue confidérablement la formation du 
pus elle empêche en outre que cette 
humeur ne parvienne à un degré de 
co&ion qui la rende trop fufceptible 
d’une altération Putride, capable de mor¬ 
dre fur le tiiïii cellulaire , & de s’y creu- 
fer un foyer. En rendant d’ailleurs la 
maffe du fang fort aqueufe, elle dé¬ 
laye cette humeur , & la rend fort 
fluide 8 c fort coulante , ce qui allure 
8 c facilite la réfolution de toute ma¬ 
nière. (a) 

peu de tems j & cette humeur y perdant fou 
mouvement , acquiert , pour a in fi dire , en 
fe figeant , plus de confiftance , & forme un 
abfcès dont la matière efl: parfaitement puru¬ 
lente , comme celle qui forme , en fe figeant , 
le fédiment qu’on observe au bas des urines , 
lorfque la coftion efl achevée. Mr. Quefnay 
Traité des Fièvres tom. II. p. 257-259. 

(a) Traité de la Suppuration Ch. V. p. 93. 
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§. IL 

Des indications pour la faignée 9 tirées 

de CtnfpeSlion du fang . 

I E S maladies inflammatoires de la 
-i poitrine font peut-être de toutes 
les maladies celles où l’infpe&ion du 
fang eft la plus avantageufe au Méde¬ 
cin pour le guider dans l’adminiftration 
de la faignée. Ces Coënes épaiffes 8c 
coriaces qui fe forment ordinairement 
fur la furface du fang qu'on tire aux 
Pleuretiques, indiquent toujours ce re¬ 
mède (a) fur-tout lorfque ce fang eft 
peu fourni de férofité. Dans les fièvres 
aigues ordinaires où il n’y a pas de 
parties fpécialement affeéfées dont on 
craigne l’engorgement, la croûte phlo- 
giftique eft rarement par elle même 
une raifon de recourir à la faignée , 
parce que la matière dont elle efl: for¬ 
mée reliant toujours très - fluide tant 
qu’elle continue de circuler ? (b) il n’y 

(a) Verna pars V. Cap. II. p. no. Huxam 
Chap. II. p. 219. & ailleurs. 

(b) Voyez la preuve de cela dans les ouvra¬ 
ges de rilluftre Mr. de Senac , Efiais de Phifi- 
que tom. II. p. 430 431. de l’édition in-iz. 

Traité du Cœur tom. II. liv. III. Chap, IV. & 


DU TRADUCTEUR, 


x; 


a pas lieu d'appréhender qu’elle s’arrê¬ 
te dans les vaiiïeaux ou rien ne s’op- 


dans ceux de Mr. Quefnay Traité de la Sai¬ 
gnée Ch. IX. de la derniere édition , & le 
Chap. III. du II. tom. des Fièvres. Mr. de Se- 
nac dit avoir des obfervations qui démontrent 
que la matière coëneuie tranfude fouvent à 
travers les pores des poumons , & qu’elle va 
le coaguler fur leur iurface ou fur la plevre. 
Mr. X endon , Do&eur en Medecine de l’Uni— 
verlîte de Montpellier , & habile Anatomifte , 
m a fait part d’un fait de cette efpéce qui eft 
fort curieux : en ouvrant la poitrine d’un 
homme mort de péripneumonie , il trouva 
qu une croûte épaiffe & blanchâtre couvroit 
entièrement la furface des poumons , le cœur 
& la naiflance des grands vaiiïeaux , de façon 
qu il n apperçut d’abord aucune de ces par¬ 
ties. Un lçavant Médecin qui nous a donné 
depuis peu des élémeris de Medecine pratique 
auxquels le Public a fait l’accueil le plus fa¬ 
vorable , & qui a eu occalion d’obferver de 
croûtes femblables fur la plèvre , le poumon, 
& les autres vilcéres enflammés , ne doute 
prefque pas , dit-il, que ce ne foit une forte 
de fupuration par exludation , puifqu’on n’en 
voit quelquefois point d’autres traces dans des 
fujets dont les poumons font très-certaine¬ 
ment dans un état de phlogofe j d’ailleurs , 
ajoute Mr. Lieutaud , on trouve fouvent cette 
matière épailfe avec du pus coulant ( précis 
de med. pratiq. Paris 1759 ire. édit. p. 254.) 
Mr. Quelnay, qui eft dans les mêmes idées , 

dit qu’on trouve fort louvent la furface d$? 
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pofe à la liberté de fon cours. Maïs 
dans les inflammations des vifceres, & 
particuliérement dans celles du pou¬ 
mon , il peut facilement arriver que la 
circulation venant à languir ou à être en¬ 
tièrement interceptée dans des vaifleaux 
confidérables, la matière coëneufe s’y 
raffemble , & acquière par le fejour une 
confïftance , telle qu’il ne foit plus pof- 
flble quelle reprenne jamais fa première 
fluidité , ce qui produiroit un engor¬ 
gement mortel. La faignée fuffifam- 
ment repetée peut prévenir les engor- 
gemens dont nous parlons, parce qu’en 
évacuant une partie de cette matière 

coëneufe, 

poumon fort chargée de cette matière que l’in¬ 
flammation a fournie par exudation , & qui 
n’a pû être rejettée hors du corps par la voye 
des crachats ; & il penfe que les exudations des 
membranes extérieures des vifcéres , & de 
celles qui ne communiquent avec aucunes des 
voyes excrétoires, peuvent du moins , lors¬ 
qu’elles ne font pas trop abondantes, être re- 
forbées , l’aûion , le frottement de ces mem¬ 
branes , le Suintement de l’humidité qui les 
arrofe continuellement , divifent , dit Mr. 
Quefnay , difperlent & délayent l’humeur pu¬ 
rulente , & elle eft reçue par les porofités ou 
glandes abforbantes , deftinées à reprendre 
l’humeur féreufe , à mefure qu’elle eft renou¬ 
velle par d’autres. Voyez le Traité de la Su- 
puration Chap. VII. p. 108-113. 
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Coëneufe , 6c en rendant la maffe des 
liquides plus aqueufe , elle empêche 
que celle qui refte ne foit auffî fufcep- 
tible de concrétion. On pourra aider 
cet effet de la faignée par une ample 
boiffon de liqueurs nitrées , fucrées , 
miellées : &c. car j’ai trouvé que le 
nitre , le fucre , 6c le miel , font d’ex. 
cellens fondans de la ccëne , qui fé¬ 
lon plufleurs Auteurs célébrés n’en ré- 
connoît aucun, (a) Beaucoup de Mé¬ 
decins , 6c l’illuftre Boerhaave en'tr’au- 
très , veulent qu’on continue de faigner 
jufqu’à changement de couleur du fang, 
Crujîa abftns finem définit. Dit ce cé¬ 
lébré Médecin , aph. 890. n°. 1. Mais 
ce précepte que M. Van fwieten a fa- 
gement modifié , eft ilkfoire 6c dangé- 
reux , quoiqu’il ait été donné par le 
Pere de la médecine ( de vift. rat. in 
acut.) En effet, il n’eft pas poffible 
dans les premiers tems des inflamma¬ 
tions d’épuifer le fang de la matière 
côëneufe *, il faudroit pour cela vui- 
der entièrement les vaiffeaux, puif- 
qu’on n’évacue de cette matière par 
la faignée qu’à proportion du refle des 
liquides. Ce n’efl: que vers le déclin 

00 Voyez à ce fujet le difcours prélimi¬ 
naire du 1 rai-té de la Péripneumonie notte (*} 
de la page LXXHI. jufqu a la pag. LXXXI. 

h 
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de la maladie , que la nature s’en dé¬ 
livre , en la convertiflant , félon M. 
Quefnay , en humeur purulente qui 
enveloppe (a) la caufe morbifique , 8 c 
l’entraine avec elle par les voyes ex¬ 
crétoires. (b) Il eft important de ré- 

• **' * * v ■ - I 

(a) Cette invitation eft remarquable , par 
exemple , dans la petite veroie ; car on fçait 
que le pus retient l’heterogene qui a caufé les 
pullules. En effet, on eft affiné par les expé¬ 
riences de l’inoculation , que ce pus étant in¬ 
troduit dans les vaiffieaux d’une perfonne faine, 
l’heterogene fe développe au bout de quelques 
jours , & caufe de pareilles puftulles. Traité 

de la Supurâtion notte de la page 32. ? 

$ (b) La principale raifon qui fait penfer à 

Mr. Quefnay que la matière coëneufe fe con¬ 
vertit en pus fur la fin des maladies inflamma¬ 
toires , eft que la coëne difparoit dans le me¬ 
me tems où les urines annoncent la coaion 
par des fédimens pùrulens. ( Voyez le Traite 
des Vices des Humeurs , dans le piemier vo¬ 
lume des Mémoires de l’Académie Royale de 
Chirurgie pag. 116 & fuiv. ) Mr. de Sauvages 
femble avoir auffi penfé la meme chofe , car 
ce célébré Profeffeur dit en termes formels , fi 
je ne me trompe ( Difiertat. Académiq. fur 
l’inflammation à la fuite de l’Hæmaftatique de 

Halles. ) Ce qui forme la. Coëne , pourroit 
bien aujji former le pus. Je dis , fi je ne me 

trompe, parce que je n’ai pas l’ouvrage de 
Mr. de Sauvages fous les yeux en ecuvant 
ceci. L’illuftre Mr. de Haller n eft cepen¬ 
dant pas de cet avis. U cite a ce fujet Mr. e 
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marquer que quantité de circonftances 
• pouvant s’oppofer à la formation de la 
coëne fur le fang qu’on tire aux pieu- 
retiques , ou du moins empêcher quelle 
ne fe montre fous fa couleur ordinai¬ 
re , les Médecins doivent toujours avoir 
attention toutes les fois que la coëne 
manque , de divifer la furface du Çoa- 
gulum avec une éguille , une épingle , 
ou telle autre chofe pareille , pour 
juger par la refiftance quelle oppofera 
-à quel point le fang .eft coëneux. Lorf- 
que la matière blanche ou de toute 
autre couleur qui fe raffemble à la fur- 
face du fang , ne prend que peu de 
conGftance & demeure molle , on doit 
être très-refervé fur la faignée ^ les Pra¬ 
ticiens le plus dignes de notre con¬ 
fiance , s’accordent tous en ce point: 
Mais perfonne , que je fçache, n’a au¬ 
tant infifté fur l’importance de cette 
régie, que le célébré Huxam , foit dans 

Haen. * Quem vide , dit-il, erudite oftenden - 
tem ab ea materiel etiam pus nafci i etfi mihi 
quidem S- fedes £- natura puris inflammabilis 
hatienus repugnare videntur. ** Ceci m’en- 
tfaineioit dans une diieuffion où je ne fçau— 
rois entrer pour le préfent. 

* Ratio medendi tom. I. Caput de généra - 
tione puris. 

** Elementa phyfiologU tom. II. pag. iz3, 
notte (h*>. 

bij .» 
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fa dilferta.tion fur la Pleurefie 8c la 
Péripneumonie , foit dans fes Epidémies . 
quand le Coagulum du fang ne for¬ 
me qu’une petite ifle , qui nage dans 
beaucoup de férofité , il faut encore 
être très rétenu fur la faignée , quand 
même ce Coagulum feroit fort coë- 
neux , attendu qu’il n’y a pas alors 
plus de parties rouges , qu’il n’eft né- 
ce{Taire pour entretenir dans les vaif- 
féaux la force & la vigueur qu’exige 
l’ouvrage de la coâion. Le mépris 8c 
l’inobfervation de cette, régie , ont fou- 
vent des fuites funefles qui ne corri¬ 
gent pourtant pas les-Médeciïis de rou¬ 
tine : car qu’eft-ce qui peut les corri¬ 
ger ? Les malades qui ont eiîuyé ces 
évacuations' immodérées de fans , fe- 

i J - fi- l ----- •**- » —T- • - * jOT* 

rotent encore trop heureux s il en 
étoient quittes pour une convalefcen- 
ce longue ôc orageufe , & qu'ils puf- 
fent échapper à la iupuration \ Car il 
arrive fouvent que ces faignées déméfu- 
rées déterminent la formation de l’abf- 
cès , parce qu’en affoiblilTant exceffi- 
vement l’aâion organique des vaifîèaux, 
elles mettent la partie malade hors 
d’état de fe debarraiïer de l’humeur 
purulente que l’inflammation y pro¬ 
duit , aufli voit- on que cette facheufe 
terminaifon n’efl: pas moins fréquent 


« 
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te, après avoir répandu le fang avec 
prufulion que lorfqu’on a trop ménagé 
les faignées. (a) En Allemagne on fai- 
gne fort peu dans la Pleurefie ^ deux, 
trois ou quatre faignées peu copieufes 
font , généralement parlant , tout ce 
qu’on fe permet d’en faire. En Fran¬ 
ce au contraire , il n’eft point rare de 
voir faigner dans cette maladie io 12 
ou même 20 fois. J’ai vu un ancien 
Médecin d’hôpital, qui jouiffoit d’une 
très-grande réputation dans le public, 
Sz qui fe croyoit lui-même un Hyppo- 
crate , parce qu’il tatonnoit des pouls 
depuis quarante ans , faire faigner un 
Pleurétique jufqu’a $1 fois. Le mal¬ 
heureux fuccomba à la perte de fois 
fang iorfqu’il ne lui en refta plus dans 
îes veines, 6c le vieux Doéfeur qui ne 
fe reprochoit rien , dit, froidement & 
gravement en apprennant fa mort. // 

fallait fans dont e que cette Pieu refit 
fut indomptable , puifqudle n*a pat 

tedé â tant de (aignees. Cette prodh= 

<a) Hofman , après avoir dit que fempyéitœ 
fouvent la fuite des faignées trop ména¬ 
gées , ajoute : idem xanæn tvenp empjfmg, 
gignituT quando v; f: 1 Jjim nimium fanguwîs 9 
fer ire ratas mijjîon'.s evooexut eo qurp fus re~ 

pctris puris reje&u fupprimitur. Hofm. 
de Gejitiaûüne morborum ex morbis JfF# 
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gieufe différence qui fe remarque en¬ 
tre les differentes nations fur l’adminis¬ 
tration de la faignée , conduit natu¬ 
rellement à une réflexion qui fe pré¬ 
fente d’elle-même, & à laquelle on 
ne peut guère fe refufer pour peu qu’on 
ait un cœur fenfible à l’humanité. Pour¬ 
quoi ne fe détermine - t - on pas enfin 
à tenir un compte exa St des malades 
qui meurent, & qui réchappent de la 
Pleure fie dans les Hôpitaux d’Allema¬ 
gne ou l’on faigne fi peu , & dans 

ceux de France ou l’on faigne tant , 
pour voir à quelle méthode il faudrait 
donner la préférence , ou s’il ne fe¬ 
rait pas à propos de prendre un cer¬ 
tain milieu entre ces pratiques nationa¬ 
les, comme le font, fans doute, par-tout 
les Médecins inflruits & judicieux. Cette 
hiftoPe des bons & des mauvais fuccès, 

— ^ * 4 » - ^ ^ § 

faite toutes les années avec i attention , 
le foin , & la bonne foi qu’on doit 
apporter à tout ce qui intéreffe la vie 
des hommes conduirait à la £n , très 
probablement à quelque chofe d’uti¬ 
le O) 

(a) Un Fhilofophe * fameux qui a joint â 
l’étude la plus approfondie de la Morale celle 

* Mr. Mandeville , fable des abeilles ou les 
fripons devenus honnêtes gens , Londres 1750*- 
tome IL pag. 109. in-11. 
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Le fang qui abonde en ferofité d’un 
jaune ardent , eft encore une indica¬ 
tion pour la faignée , fur-tout fi l’on 
s’apperçoit par le pouls qu’il y ait du 
fpafme dans les artères, & que d’ail¬ 
leurs la partie rouge foit encore dans 
une quantité fuffifante , car fi elle man- 
quoit ni la couleur de la férofité , ni 
la rigidité fpafmodique du pouls n’au- 
thoriferoient à multiplier les faignées 9 
niais en procédant avec cette circonf. 
peédion , on peu avoir dans la cou¬ 
leur jaune de la férocité un figne qui 
n’efi: pas à négliger. Elle indique une 
inflammation dans les humeurs , 6 c le 
fait même d’une manière plus sûre que 

de la Medecine , obferve avec raifon que les 
hôpitaux pourroient être auffi utiles aux jeunes 
Médecins qu’aux pauvres malades. Pénétré de" 
cette vérité , Mr. le Baron de Van-Svvieten 
vient de fonder en Allemagne une Acole de 
Medecine pratique , dont on eft en droit d’at¬ 
tendre beaucoup. G’eft là le plus important 
fervice que Mr. Van-Svvieten pût rendre à 
l’humanité. Sanè huic vivo débitas hanc ob 
caufam laudes fera poferitas co.net ; ** il fe- 
roit bien digne du zélé connu de Mr. le pre¬ 
mier Médecin du Roi pour les progrès de la 
Medecine , de procurer un femblable établifle- 
inent, du moins à Paris & à Montpellier. 

** Mr. de Haeti , ratio medendi in nofo 
çomio praôtico , Paris in it* 17 61 tomeL pag* 

a 07. 
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le toucher , parce qu on peut confond 
dre par ce dernier 1 ardeur d’acrimonie 
avec la iimple chaleur , ce qui doit 
pourtant être exactement diltingue , 
ia faignée ne pouvant rien contie la 
première Pour mieux juger de la cou¬ 
leur de la férocité , il faut la verier 
doucement dans un vailieau de verre 

ou de fjyence blanc. Il iera à p!O i os 
auiïi de la comparer avec burine, Si cel¬ 
le ci étoit beaucoup plus pâle , on re- 
connoîtroit par - là que la bile eil re¬ 
tenue dans la malfe du fang : ou eile 
peut caufer de très g r ands défordres. 
Mais cette comparaifon exige quelques 
attentions. Si l’on a fait la faignée dans 
un redoublement , & que le malade 
ait rendu l’urine qu’on examine dans 
un tems de remiffion , ou après avoir 
pris une quantité de boîffon beaucoup 
plus grande , on comprend que la cou¬ 
leur de la férocité & celle de l’urine 
pourront être differentes, fans qu’on 
fut fondé à conclure que la bile fura- 
ionde dans le fang. De plus , il arrive 
.Couvent que quelques globules fanguins 
jqui ne fe réunifient point au Coagu- 
lum , donnent à la ferofite dans laquelle 
ils font difperfés , une teinte de ronge 
ou de jaune qui en ahére la couleur 
nature lie & qui peut faire croire mal 
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à propos que la bile eft retenue. Ce 
cas peut fe diftinguer lorfque les cir- 
conftances , & fur-tout les urines ne 
permettent pas de penfer que la fé¬ 
rocité doive abonder en humeur bi- 
lieufe. 


Enfin quand le fang qu’on tire ne 
prend que peu de confiiience , Sc ne 
le couvre d’aucune croûte inflammatoi¬ 
re , (a) c’eft là une des plus fortes 
contre - indications qu’on puifle avoir 
pour la faignée. Les plus célébrés Ecri- 


C a ) Avant de quitter cette matière , j’ofe- 
ferverai qu’il eft des écrivains qui ont préten¬ 
du que la croûte phlogiftique ne fe montre 
que dans les inflammations phlegmoneufes , & 
nullement dans celles du genre éréfipélateux. 
Un Médecin célébré ( Mr. de Gorter ) & un 
fçàvant Profefleur de l’Ecole de Montpellier 
( Mr. Imbert de tumoribus pag. 45-48. ) fem- 
blent avoir été de cet avis. J’ai oui dire la mê¬ 
me chofe dans une difpute publique à l’un des 
Praticiens les plus renommés de ce fiécîe. Ce¬ 
pendant j’ai quelques expériences du contraire. 
Le fang d’un homme qui avoit à la face uns 
violente éréfipéle qui le fit périr , me fournit 
une coëne épailfe d’un demi pouce : au relie js 
remarquerai en palfant que l’âcreté dont on 
accule le fang dans l’érélipéle , n’eft point hy¬ 
pothétique f car Mr. Imbert ayant eu la curio- 
fté de goûter à celui qu’011 tiroit par la fai¬ 
gnée , l’a toujours trouvé d’une acrimonie in~> 
figue & très-marquée, 
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Tains en conviennent } il faut s’y ren¬ 
dre très attentitif. (a) 

§. III. 

Des indications pour la faignée , tirées 
de la douleur , de Vopprtf- 
Jion , & des crachats. 

L A douleur & Popprelfion font des 
fympîomes effentiels à la Pleure- 
iîe , ôc nous fommes allurés par une 
expérience journalière , que cette ma¬ 
ladie ne finit prefque jamais avant le 
terme de la réfolution purulente , étant 
infiniment rare quelle ne parcoure pas 
tous fes tems , malgré les faignées les 
plus abondantes. Il réfulte de là que 
la faigne n’eft pas, à proprement parler, 
un remède curatif dans la Pleure fie , 
comme elle l’eft dans certaines inflam¬ 
mations , la Squinancie , par exem¬ 
ple , qu’on voit très fouvent céder 
promptement à une évacuation de fang 
un peu copieufe. La nature feule , 
& non le Médecin , guérit la Pleurefie. 
Tout ce que nous pouvons faire, efl: d’é¬ 
loigner les obftacles qui pourroient l’en 
empêcher. C’efl: - là un principe fonda¬ 
mental qu’il ne faut jamais perdre de 

(a) Yoy. Huxam p» x 19-2 27, 
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vue dans la pratique. Si donc la dou¬ 
leur 6c l’oprefiion ne font pas a un 
degré qui fafle craindre pour la vie, 6c 
qu’on n’ait pas d’ailleurs des indica¬ 
tions pour la faignée , ni l’un ni l’au¬ 
tre de ces fymptômes ne doivent nous 
obliger à y recourir. ( a) Il feroit inu¬ 
tile d’obje&er pour excufer l’aveugle 
opiniâtreté avec laquelle tant de Pra¬ 
ticiens fans principes pourluivent la 
douleur par les faignées pouffées à ou¬ 
trance , que les malades fe trouvent 
foulagés à chaque fois qu’on leur tire 
du fang. Perfonne n’ignore que ce fou- 
lagement n’eil pas durable \ l’opreffion 
6c la douleur reviennent bien vite $ mais 
le mal qui refulte d’un trop grand 
nombre de faignées , n’eft pas palfa- 
ger de même \ le malade en eft très 
fouvent la viéfime. Lorfqu’on a fatis- 
fait aux faignées qui font indiquées dans 

les premiers tems de la maladie , 6c 

. ^ # '> • » iflj ‘ « ** 

Y , x % ^ * y r * ^sj * \ ~ V/ ^ r - i 'j*' 

H • $ > * t . jV -, * [XL** .• -• . ,*. ■fl 1 ' « 

Un ' |kf-1 * ^ Ç i| î 1 l ^• 

(a) Cum in pleuritide vexant dolores venam 
fecamus ; cum augentur , audacius fecamus ; 
anii benè nequaquam ; quia dum pus fit : ( ces 
derniers mots font remarquables en ce que 
l’Auteur fuppofe qu’une inflammation locale 
peut fupurer fans abfcès voy. ci-defîiis le §. I. ) 
dolores Jurgunt. An ideo tam fepe fecanda. 
vena î Naturam impedimus , unde nil mirum 
Ji muhi moriuntur . Ballonius epid-fol. 4 6* 

j 4 ' v •••/‘''s. S. £/ A. • Y 1 

fi * . » . • s * * . j 1 U -4 ’* ' v 
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qu’on a remarqué à l’inlpeâion du fang 
que la partie fereufe eit devenue affez 
abondante , il n’y a dans la fuite qu’une 
oppreffion exceflive , qui puiile nous 
obliger à recourir de nouveau à la 
faignée. Dans le cas ou l’opprefiion 
fait craindre une fuffo cation prochai¬ 
ne , quelques Praticiens fe font très 
bien trouvé de faire ouvrir la veine 
aux deux bras tout à la fois, (ci) Triiler , 
la fit ouvrir aux deux pieds dans une 
occafion défefpérées , & comme le fang 
ne fortoit point , il ofa bien y faire 
verfer de l’eau, bouillante , pour rani¬ 
mer la circulation mourante , ce qui 
eût l’effet qu’il defiroit (b) Heurnius , 
ne craignit point de faire tirer quatre 
livres de fang en une feule fois , a un 
malade attaqué d’une violente Pleure- 
fi<3 qui occupoit les deux côté. (V) 
Rien n’eft plus terrible que la fituation 
d’un Pleurétique , ou d’un Péripneu- 
monique, en qui la refpiration eft com¬ 
me fufpendue , & prête à celfer a cha¬ 
que irftant , à raifon d’un engorge¬ 
ment inflammatoire , qui occupant une 


(a) Huxam p. 224. 

(b) Voy. dans la traduft. l’aph. 890. n°. r. 

(c) Heurnius inft. med. lib. IV. cap. IV. 

F- 5 °S- 
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grande partie du poumon , intercepte 
preique^entièrement le cours du fang. 

11 n’y a alors de reiTource pour îe 
malade que la faignee , félon Huxam. 
O) Dans des circonliances aufiî urgen¬ 
tes , on pourroit peut-être recourir uti¬ 
lement au moyen indiqué par M. 
Quefnay , à la page 392 , de fon traité 
de la faignee fuppofé que le malade 
ne retira pas un allez grand foula ge- 
ment d’une évacuation de fang allez 
confiderable ^ 5 c qu on n’oferoit porter 
plus loin , crainte de défaillance. Ce 
feroit de laifîer la veine ouverte. On 
placeroit une ligature fur la partie du 
vaineau qui apporte le fang à l’ouver¬ 
ture , 5 c on la ferreroit autant qu’il ° 
conviendroit pour modérer l’évacuation 

de façon qu’il n’allât qu’à trois ou 
quatre pal ettes en une heure. De 
cette manière on pourroit tirer douze 

ou quinze livres de fang en vingt-qua¬ 
tre îeures 5 fi la neceffité l’exigeoit 
abfolument. Mais cette quantité de 

fimg feroit égalé a plus de vingt fai- 
gnées. Or , un malade ne pourroit pas 
a beaucoup près , fupporter une telle 
quantité de faignées en fi peu de tems. 

Des Hémorragies dans lefquelles on a 
vu des perfonnes perdre dix - huit, ou 

C a ) Pag. 2 24. 
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vingt livres de fang , en moins de deiï^ 
jours , efë ce qui a fait imaginer à M. 
Quefnay, ces faignées extraordinaires 5 
( a ) il en fît un effai heureux fur un 
jeune homme , attaqué d’une fquinan- 
eie très préfîahte ? à qui on ne pou¬ 
vait tirer beaucoup de fang à la fois $ 
parce qu’il tomboit en défaillance. En 
moins de fîx heures il fut délivré de 
fa maladie. Nous ne piouvons guère s 
nous flatter à la vérité d’un pareil fuc- 
cès (by dans- les maladies inflammatoi- 

(a) Ce qui met les malades eri état de fup- 
. porter ces grandes évacuations , eft que 1-a 
tnafle générale des liquides y fournit, à raifoii 
de la lenteur avec laquelle elles fe font, en 
0 forte qu’il ne fe perd de la partie rouge der 
nos humeurs que dans la proportion où elle fe 
trouve avec la totalité des fucs blancs ( qui 
refourniffent les vaiffeaux fanguins , à mel'ure- 
que ces derniers le vuident ) & par conl'é- 
quent beaucoup moins que dans les faignées 
ordinaires. Si quelqu’un , avant Mr. Quefnay, 
avoit faili ces idées , il eft sûr au moins que 
perfonne n’en avoit fait une application aulîi 
heureufe , & aulîi étendue à la théorie de la 
faignée , que l’a fait ce fçavant Auteur. Voyez 
dans Ion Traité de la Saignée , le chapitre de 
la Spoliation. 

(&) On en a quelques exemples dans le cas 
même de pleureîies & de peripneumonies , & 
ces exemples deviendraient peut-être beau¬ 
coup plus communs qu’on 11e penfe , à l’i— 
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res de la poitrine , qui comme je l’ai 
déjà dit , ne cèdent prefque jamais aux 
faignées les plus abondantes avant le 
terme de la réfolution purulente. Mais 
on peut du moins par le moyen que 
j’indique , comme une dernière reC- 
fource , prévenir peut-être une fufxo- 
cation prochaine dans le cas d’une op~ 
preffion exceffive qui donne lieu de 
l’appréhender , de aller au devant de 
la fyncoppe : accident li formidable 
dans le ,cas que nous fuppofons. (a') 

mitation d’Heurnius, on ofoit verfer dès' la 
première là ignée une quantité de Fang conixde- 
table , comme de trois à quatre livres. On 
fent bien au refte que cette pratique n’eft à 
conseiller que pour les perfonnes vigoureufes 
qui peuvent foute ni r fans défaillance -, & Fans 
que cela tire à conféquence , pour les Fuites 
une faignée fort côpieule , telle que celle que 
nous propofons , dans la vue d’effayer s’il 
ne feroit pas polîible d’emporter d’emblée 
l’inflammation de la plèvre ou du poumon , 
comme il arrive fl Fou vent dans la Fquinancit 
& autres inflammations. 

(a) Si le Fang avoit de la peine à fortïr , il 
ne îaudroit pas Faire difficulté d’en aider l’é~ 
coulement par tous les moyens poffibles 9 
fus-ce meme par l’eau prefque bouillante , à 
l’exemple de Mr. Triller , & intérieurement 
jparles cordiaux & les ftimulans. On lit à çp 
. fujet dans l’Enciclopédie ( tom. I. article 
Caffê page 529,, col. prem. ) une obfçrvation 

ç ij 
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L’application que M. Quefnay a fait 
ici, de l’obfervation à la pratique , 
nous paroît une très belle idée. Com¬ 
bien d’autres avant M. Quefnay, avoient 
entendu parler ou obfervé eux-mêmes 
de très grandes Hémorragies qui n’a- 
voient pas été fuivies de la mort, fans 
imaginer de faire fur leur modèle les 
nouvelles faignées dont je parle, pré¬ 
férables peut-être en bien de cas aux 
faignées ordinaires. C’eft ainfi que ce 
qui n’eft qu’un fujet d’étonnement pour 
pour le commun des Praticiens , efb 

qui mérité d’avoir place ici. Un homme à 
qui un Charlatan avoit confeillé Pillage d’une 
compofîtion propre , à ce qu’il difoit , à ar¬ 
rêter une toux opiniâtre qui le tourmentoit 
depuis long-tems , prit le remède fans être 
inftruit des ingrediens qui y entroient. Cet 
homme fut tout à coup faifi d’un affoupiffe- 
ment & d’un étouffement confidërable , ac¬ 
compagné de la fuppreflion de toutes les éva¬ 
cuations ordinaires , plus de crachats , plus 
d’urine , &c. On appella Mr. Leaulté qui , 
informé de la nature des drogues , lui or¬ 
donna fur le champ une faignée ) mais le poi- 
fon avoit figé le fang , de manière qu’il n’en 
vint ni des bras , ni des piés. Le Médecin or¬ 
donna plufieurs taffes d’une forte infufîon de 
caffé fans fucre , ce qui, en moins des cinq à 
jfix heures , reflitua au fang un mouvement 
affez confidérable , pour fortir par les quatre 
ouvertures , & le malade guérit. 





Dfcj T RÀDÜCTÊtJK, XX& 
fouvent l’occafion d’une decouverte im¬ 
portante pour un Médecin qui a du génie, 
A l’égard de l’expeétoraîion ? elle 
cil toujours une contre - indication pour 
la faignée lorfquelle eft louable. Je 
ne fcache pas qu’aucun Médecin d’un 
grand nom ait penfé d’une maniéré 
différente, fi l’on excepte l’illüftre Sy¬ 
denham , qui faifant peu de fond fur 
les crachats, mettoit toute fa confian¬ 
ce dans la faignée. Il croyoit pouvoir 
évacuer par elle la matière morbifi¬ 
que , ce qui lui fait dire avec plus 
d’élegance que de vérité , qu’il pré¬ 
parait par la même ouverture de vei¬ 
ne la fuite de la maladie , & le re¬ 
tour la famé, (a) On peut voir dans 
Gorter , (k) & chez plusieurs autres 

Auteurs , dont il feroit à fouhaiter que 

Sydenham eut eâ la théorie , le peu 
de fondement d’une telle préten¬ 
tion. Il n’y a gîiére , je crois que 
les crachats rouges & fort chargés de 
fang , qui foyent par eux-mêmes une 
r-aifon de recourir à la faignée, Com_ 
me ils femblent indiquer la rupture dç 
quelques vailfeaux dans le poumon 

( a ) Sydenh. fe£t. VL cap, III. * 

O) Ëxercitatio medica de mctu vit ali §. 
Ÿ 4 * SS : BarKer EÏÏay fur la conformité de 
la Médecine ancienne & moderne , Amifef* 

ih-rii. 1749. p a g. 243 & 244 , ôc c, 

\ • • • 

C U) 
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on peut appréhender qu’il ne fe faiïe 
des infiltrations entre les efpaces in¬ 
terlobulaires , & qu’une partie de cè 
fang infiltré , manquant de s’évacuer par 
les crachats , n’opére la deftruâion de 
l’organe , lorfqu’elle viendra à s’altérer ^ 
a) il y a d’autant plus lieu de l’appréhen¬ 
der qu’on ne conçoit pas trop comment 
du fang extravafé entre les veficules 
pulmonaires, pourroit pénétrer dans ces 
mêmes veficules , pour être rejetté par 
l’expe&oration. On doit donc en pa¬ 
reil cas récourir à la faignée , par le 
même motif qui nous la fait employer 
dans l’hémoptifie , & en générai toutes 
les fois qu’il s’agit de reprimer des. 
Hémorragies : (b) ^ au refie , ces cra- 

( a ) Huxarn Difîert. fur la Pleur. & la Pé- 
lipneum. pag. 233. 234. 249 & 250. 

(b) dans le cas où le crachement de fang 
continue , mplgré'les faignées , on peut l’ar¬ 
rêter en ouvrant la faphéne , & s’il eft confi- 
dérable , en donnant aux malades des émul¬ 
ions nitrées , adoucifTantes, des remèdes mu- 
cilagineux , les acides végétaux & minéraux , 
la décoétion de coquelicot , de pas d’ane & 
de figue , avec de l’elixir de vitriol, fournit 

une boiiïon admirable dans ces lortes de cir- 

conftances. Huxarn pag. 251, 

Quand le malade rend une quantité confldé- 
rable de iang tenu , vermeil & écumeux , il 
faut le faigner de nouveau , calmer la toux 

avec des opiats rafiaichilTants ? tels que te 
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chats rouges 8 c fleuris , font réputés 
mauvais par les Auteurs les plus célé¬ 
brés : (a.) prévenu de ce principe , 
j’augurai fort mal , il y a quelques an¬ 
nées d’un Pleurétique que je voyois. 
C’étoit un jeune homme de vingt-qua¬ 
tre a vingt-cinq ans, d’un îempéram- 
ment fanguin. Dès les prémiers jours 
il rendit une quantité très grande de 
crachats fanglans 8 c écumeux , ce qui 
ne l’empêcha pas de guérir en fept ou 
huit jours. M. Culîon , Doéteur en 
Médecine de l’Univerfité de Montpel¬ 
lier , 8 c Membre de la Société Royale 
des fciences de la même Ville , m’a 
fait part d’un fait de même nature \ 
if eft rémarquable que fon malade guérit 
dès le quatre. Çb) 

diacode , 8c femblables , 8c ne point épargner 
les acides 8c les incralîans : le même p. 216. 

Il eft à remarquer que beaucoup de Méde¬ 
cins regardent les acides comme fufpeêts, & 
meme nuifibles dans les maladies du poumon 9 
ain/x que dans celles des voyes urinaires. 

(a) Hipp. coac. prsenot. lib. II. prænot. 17. 
cap. 1 6. pag. 259. exedit. dureti. 

Aretée de caujis fignis morb . acutor. lib. 

t. cap. I. de Pulmonaria pag. II. ex edit . h. 
Boerh. 

(&) Ce que nous difons ici, n’empêche pas, 
qu’à parler en général, ces crachats chargés 
d’une grande quantité de &ng , ne foyept » 
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i 1 1 * * S w 

8- I V. 

Quel efi le bras dont-on doit Jaigner 

dans la Pleuré/te ? 

C Ette queftion a de tout tems 
extrêmement partagé les Méde¬ 
cins. Sydenham , Bagiivi, Willis, Brif- 
fot , Renémoreau , Bartholin , Bar¬ 
bette , Doîée , Hofman , Boerhaave , 

«n effet de mauvais augure , car il refuîte des 
obfervations de l’illuftre Mr. de Haller que te 

fang peut s’inilnuer en telle abondance dans 
les véficules pulmonaires , à la faveur des vai£* 
féaux qui y portent la mucoiité , qu’il en re- 
fultera par erreur de lieu une peripneumonte 
mortelle , anême indépendamment d’aucune 
inflammation, Mr. de Haller en rapporte deux 
exemples j dans le premier , in pulmone utro - 
que,, dit ce fcavant Médecin , non. injhimmAm 
îio t non ulcus , fed fanguinis univerfalis effu- 
Ji l,o fuit , ut fudore fanguineo in celhlojam 
fabricam effufo &> fenfim colle &o , nige trima 
demum magna pars vifceris effet t atque in 
aquam dulcem projeEbum fubjideret , natabile 
alioquin vifcus . D’où Mr. de Haller conclut 
nonergoin folis peripneumonicorum vajis fan- 
guis congeritur , uti medicis fiepe di&um ejiffed 
verus fit error loci , ut fanguis loco vaporis , 
in cslïulas aëreas exhalet. vià . Hallerus opuf- 
«alla pathologica , Laufannae 1755* ÊP-8°« 

Qbfery. XIV ». hijL 1 « &* upag, 18-3 u 
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ék un grand nombre d’autres , parmi 
ieiquels Hyppocrate ne doit pas être 
oublié , difént tous unanimement, que 
îa première faignée doit fe faire du 
coté de la douleur. La queftion feroit 
donc , décidée du moins par autorité , 
fi Cœlius, Aurelianus , Avicenne, Ar- 
gentarius , Sennert &c , ne s’étoient 
avifé de prétendre que cette faignée 
doit fe faire de préférence du bras op- 
pofé au mal. Jules - Céfar Scaliger ? 
qualifié de grand homme , par M. Tril- 
ler „ magnus vir. Apparemment parce 
qu’il étoit grand Compilateur , fe dé¬ 
clare pour ce dernier fentiment. 

Pour ce qui regarde le fond de la 
queftion , M. Triller penfe qu’il n’y a 
pas à balancer. Il faut toujours, félon 
lui , faigner la première fois du coté 
de la douleur, beaucoup d’obfervations 
lui ayant appris que par cette métho¬ 
de , le malade ne manque jamais d’ê¬ 
tre notablement foulagé. Je me rap¬ 
pelle , dit-il , avec la plus grande fa- 
tisfaéh’on , que fur plus de qua¬ 
rante Pleurétiques qui ont été confiés 
à mes foins en dilférens tems, il s’en 
eU à peine trouvé un feu! , dont une 
première faignée un peu copieufe , faite 
comme je le prefcris , n’ait calmé les 
douleurs comme par enchantement 5 
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quelques cruelles qu’elles fulient, dimi¬ 
nué _ confidérablenient la difficulté de 
refpirer , 8c adouci les inquiétudes du 
corps & de l’efprit. A l’égard de la lai- 
gnéë du coté oppofë au mal, M. Triüer 
ne la croit pas feulement inutile , mais 
encore très ~ préjudiciable , 8c cela eff 
bien fort. Toutes les fois, dit-il , que 
j’ai fait faigner de ce côté - là la dif- 
cuîté de refpirer , les inquiétudes 8c 
8c les anxiétés ont augmenté , furquoi 
il renvoyé à la trcifiéme 8c quatrième 
obfervation. Au fujet de ces obferva- 
tions , 8c fur-tout ce qui regarde cette 
matière , voyez dans la tradiÆon le 
§. Syo. n°. i. (a) 

(a) Depuis la première édition de Ion livre 
<jui efi de l’année 1740, Mr. Taillera fait 
fôu tenir à Vittemberg , fous fa prilidence , 
en 1752 ? une thèfe fous ce titre. De f leuri - 
tide œjliva ravins occurrentejlaqueile eft inférée 

dans le deuxième volume de la collection des 

thèfes medico-pratiques , publiée par Mr. le 

Baron Je Haller. On lit dans la préface ce qui 
fuit. 

Nuper è Polaniâ.ai D- Prœfiàem nojtrum 
fequentem in modum frripjit nobilijjimus expe- 
rimentijjlmufque Archiater D. Carolus Phi - 
.lipus Gejherus , celeberrimo fer orbem pâtre 

fuo dignfjjimus pilius . lmprimis quod at - 

iinet venæ feftionem in iatere ajfttfo injlituen- 
dam , itu naturæ conveniunt quæ tradis , ut 

unicafœpe morbum jugulçt , cm , contra tua 




du Traducteur, xxw 

Il eft fâcheux pour M. Triller , que 
Jules Cefar Scaliger , dont il paroît 
beaucoup refpe&er l’autorité fe ferye 9 
précifement des mêmes armes pour com¬ 
battre la faignée du côté malade. Il 
en appelle aulh à l’expérience , & s’ex¬ 
plique là-deiïus en termes formels : jam 
duo de viginti annos , dit - il , non ni fi 
unum vidimus 9 ex eadem parte inet fia 
•uena e va fi fie , éx fané corpus erat athle - 
ttcuta ut etiam mugis mïraremur . Jfg- 

npm Jci mu s multos etiam fine pkleboto- 
raia fanos fadlos \ & plus offioginta re* 

pmeepta t .Ji adminifiretur , tribus , quin qua¬ 
tuor , opus fuerit , quod multis experimentis 
probatum habeo. 

On lit: encore dans cette préface , écrite en 
*75 2 '5 que' Mr. 1 riiler préparé une nouvelle 
édition de fon livre fur la plëurefïe audlior lon¬ 
gé argue- ornatior y l’année d’après , c’eft-à- 
dire-en 1753 ■> on donna à Venife une fécondé 
édition de cet ouvrage mais h l’exception de 
la thefe , dont il s’agit ici, qu’on y a inférée , 
il ne^ nous a pas paru que cette édition, ren¬ 
fermât rien de nouveau. Nous attendons donc 
avec emprelle-ment celle que Mr. Triller nous 
fait efperer. Maigre quelques longueurs & l’a¬ 
bus de l’érudition que nous avons pris la li¬ 
berté de relever dans fou ouvrage > nous nous 
ferons toujours un devoir de payer à ce 
fçavant Proteifeur le. tribut d’eftime qu’on ne 

peut lui refufer t & ce devoir ne nous coûtera 
pas à remplir. 


Y 
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digimus in commentarium quinto ab hinc 
anno qui omnes eo curandi généré ex- 
sinfti funt \ cum plus quingentis his duo - 
decim annis éva/î(fent ? quibus in ad- 
•,verfo cubito vend aperta faerat. Jules- 
Cefar Scaliger comment, in hip. Itb. 
de fomno. Le Le&eur peut faire fes 
réflexions fur cela , & voir ce qu’il 
doit conclurre des preuves contradic¬ 
toires de Mrs. Trilîer & Scaliger. 

Je ne dois pas diffimuler cependant f 
qu’il y a en faveur de la faignée , 
faite du côté malade , des témoigna¬ 
ges d’un bien plus grand poid , que 
celui que j’opofe ici à M. Triller. En 
effet , Galien & Fabricius Hildanus , 
par exemple , qui fe déclarent pour 
cette efpéce de faignée ? & qui en 
appellent à leur pratique , font des au¬ 
torités tout autrement refpeéfables en 
Médecine , que Jules Cefar Scaliger. 
De plus, les expériences de M. de Hal¬ 
ler , paroiflent leur être favorables. 
Des expériences de ce genre , & fur- 
tout une obfervation foigneufe auprès 
des malades , peuvent feules nous ap¬ 
prendre à quelles fortes de faignées il 
«il à propos de donner la préférence 
( fuppofé qu’il y ait un choix à faire ) 
dans les différens cas que la pratique 

bous préfente } car de très grand Géo- 

mettres 
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métrés tels que M. de Maupertuis , 
& Dalembert, ne croyent pas qu’il foit 
jamais poffible de parvenir à regler le 
choix des faignées , à l’aide du calcul 
8 c de l’hydraulique. On peut voir com¬ 
ment le dernier , l’un des Ecrivains 
qui ( Mathématiques à part ) font le 
plus d’honneur à notre ôécle 7 s’expli¬ 
que fur cette matière dans fes élemens 

de Philofophie . Article XIX. p. 2 67. 
268. & 269. 



ARTICLE IL 


Vf âge des purgatifs dans la Pleur efie 
par M. Bouteille , Médecin de la 
faculté de Montpellier , extrait du 
Journal de Medecine du mois de Jan¬ 
vier 1759. O) 

I L efl: peu de maladie fur laquel¬ 
le ont ait û bien écrit 7 que fur 

•N 

00 On s’eft déterminé à placer ici cette pe» 
îite differtation de Mr. Bouteille , parce 
qu’elle nous a paru très-bien faite , ôc que 
d’ailleurs il ne nous a pas été poffible d’entre¬ 
prendre les recherches qui auroient été nécef- 
faires pour fatisfaire à l’objet de cet article, 
dont la matière eft de la plus grande impor¬ 
tance , & n’a pas même été effleurée par Mr. 

Van-Swieten, 

a 
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la Pleuréfïe. Il n’en eft point dont la 
Théorie foit mieux éclairée : cela n’a 
pas empêché que bien fouvent les 
Auteurs n’ayent été oppofé dans la pra¬ 
tique. Cependant on convient aujour¬ 
d’hui que les faignées , les délayans i 
les fudorifiques , les béchiques Sc les 
purgatifs donnés à propos , font les 
remèdes qu’on doit fucceffivement op- 
pofer à cette maladie. De tous ces re¬ 
mèdes , il n’en eft point qui ait pris 
plus de faveur que la faignée , tandis 
qu’au contraire les purgatifs perdent 
tous les jours de leur crédit. Rien de 
plus ordinaire que de voir faigner Sc 
reftaigner un Pleuretique , à qui l’on 
n’ofe donner le plus leger minoratif. 
L’on craint que ces remèdes n’excitent 
trop de mouvement dans le fang, n’aug¬ 
mentent l’inflammation , n’empêchent 
la réfolution, ne produifent la fupuration 
ou la gangrené , Sc qu’ils ne fuppri- 
ment les fueurs Sc les crachats critiques. 
Cette crainte n’eft pas toujours fans 
fondement j mais je crois qu’on l’aug¬ 
mente trop & qu’on la fait dégénérer 
en terreur , parce qu’ayant voulu ob- 
ferver moi-même , quels effets les pur¬ 
gatifs produifent dans la Pleuréfie , j’ai 
été étonné de les voir prefque tou¬ 
jours reuffir. Grand nombre de Pleure- 
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tiques que j’ai fui vis avec foin , & dont 
j’ai fait l’hiftoire avec toute l’attention 
dont je fuis capable , m’ont fait faire 
à ce fujet beaucoup d’obfervations dont 
j’offre ici le refultat au public. 

C’eft très à propos qu’on diftingue la 
Pleurefie en effentielle 6c fymptômati- 
que^ cette diftin&ion fert extrêmement 
à régler l’ufage des purgatifs dans cet¬ 
te maladie : on convient que dans les 
Pleurefïes fymptômatiques , la faignée, 
n’eff qu’un remède palliatif, (a) 8 c que 
c’eft aux 1 purgatifs à faire la cure ra¬ 
dicale ; cette vérité reconnue par tous 
les Médecins, eft devenue pour beau¬ 
coup d’entr’eux une vérité inutile , 
une vérité de fpéculation , foit, parce 
qu’en reconnoiffant la nécefljté de pur¬ 
gatifs dans la Pleurefie fymptômati- 
que , ils n’empioyent* que les moins 
efficaces ? 6c toujours plus tard qu’ils 
ne devroient , foit parce que mecon- 
noifiant l’efpéce de cette maladie, ils 
prennent pour effentielle , celle qui 

n’eff que fymptômatique : détruifons ces 
deux erreurs. 

Reconnoître la néceffité des purga- 

00 Elle n’eft guéres non plus qu’un remède 
palliatif dans les pleurefïes Amplement inflam¬ 
matoires ou efTentielles. Voyez l’article I, 

§. m. 

dij 
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tifs, & ne les pas employer de bon¬ 
ne heure ou choifir les moins effica¬ 
ces , c’eft ne remplir ^indication qu’à 
demi, ou ne tâcher de la remplir que 
lorfqu’il n’eft plus teins. Bien de gens 
effrayez de la douleur de côté, des 
crachats fanguinolents , de la difficul¬ 
té de refpirer , n’ofent hazarder les pur¬ 
gatifs , qu’ils leur parodient indiqués, 
par une langue chargée , par des nau- 
fées, de vomiffemens même bilieux , 
des douleurs aux reins , 8 c autres li¬ 
gnes femblables de pourriture cachée 
dans les premières voyes ^ ils faignent, 
mais les faignées ne font que. pallier 
le mal ^ ils faignent encore , 8 c toujours 
avec auffi peu de fuccès} ils font éton¬ 
nés que les faignées réitérées ne pro- 
duifent que des foulagemens momen¬ 
tanés , que la maladie aille toujours en 
augmentant, au lieu de répandre inu¬ 
tilement tant _ de fang qu’ils'purgent 
après les premières faignees, des le fé¬ 
cond jour de la maladie , 8 c ils ver¬ 
ront la douleur du côté s’afloupir , la 
ïefpiration fe dégager , & la lièvre 
tomber. La raifon de ces heureux cuan- 
gemens , c’eft que les purgatifs atta¬ 
quent la fource du mal, c eft-a-dire , 
fa pourriture qui augmente la fievre, 
dont la Pleurefie n’eft qu’un fympto- 
me, 
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Mais pour que les purgatifs produit 
fent ces bons effets , il faut emplo¬ 
yer non de fimples laxatifs , mais des 
Cathartiques efficaces , affociés même 9 
s’il eft néceftaire, aux émetiques. Le 
Séné ne doit pas être oublié dans ce 
cas. Je fçais le reproche qu’on lui fait 
d’être ennemi de la poitrine , mais je 
fcais aulîi qu’il eft encore plus ennemi 
de la pourriture , qu’il chafte plus 

efficacement & plus sûrement que les 
autres cathartiques. 

Dans ce cas ne donner que des la¬ 
ve me ns , n’employer que des dilutum 
de cafte } des décoctions de tamarins «, 
c eft remuer la pourriture plutôt que de 
la chafter , c’eft vouloir augmenter la 
maladie. Tout remède qui n’agit qu’à 
demi , non - feulement n’eft qu’un demi 
remède , mais fouvent c’eft un remède 
dangereux. Il vaut mieux ne point Jaigner 
dans les Pleure fie s efientielles 7 qug g e 

ns faigner qu'une fou 5 (a) il vaudroif 


A Ce que M. Bouteille dit ici, parois 

etre un paradoxe , écoutons cependeint ce 
que dit à ce fujet un célébré Profefleur de 
1 ecole de médecine • pratique, fondée à Vieng- 
ffle par M. Van-fwieten.- 

Si in principio <egxi habuerunt pulfum val* 

ie deprejfum &>’ durum , tune pojt vente fec~ 
donem omaict in pejus videbantur abirs’3 

àm 
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peut-tre mieux auflî ne point purger 
dans les fymptômatiques f que de ne pur¬ 
ger pas affez \ on peut appliquer à ce fu- 
jet ce que dit Sydenham : cap . de hydrop - 

eathartica qua fegnius operantvr ma- 
gis officiant quam pyofunt . 

Ges Pleurefies fymptômatiques font 
prefque les feules qui régnent dans nos 
pays, fia Provence & le Languedoc ) 
les poitrines font ici fi délicates que 
prefque toutes les fievres putrides , 
malignes 5 & fur-tout les fievres épi¬ 
démiques , intérelfent cette partie. Rien 
'de plus ordinaire alors , que de voir 
les fymptômes Pleuretiques paroître avec, 
violence & attirer l’attention du Mé¬ 
decin au point de lui faire méconnoî- 
tre la maladie principale. Traiter fes: 
malades par des faignées, négliger la pur¬ 
gation , c’eft prendre le change , pallier 
un fymptôme , augmenter la maladie r 
& affoihlir la nature qui a befoin de 

* 

auflus eji dolor punSlorîuï 7 auÛa eji febris 3 
fltir, & <egrivalde inquieti fuerunt. ArtU 
rice erant plen.ce , duree , &> in omni cor - 
poris plages ingens pitlfatio 5 &• calor percipie- 
bantur. Ebullitio Tiac ortâ ex venæ feûione, 
novis iterum venes fe&ionibus debuit Jeda- 
ri , compejci„ Storck , Biennium medicum 
iungduni batavorum in d°, fi'] 6 iannusfe* 
cundus pag. .35-, 1 •' r 
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fes Forces pour refifter à la pourriture 
& à fa malignité qui font la vray 
du mal. (a) 

Pour juger qu’une Pleurefie efi: effen 
îielle il ne fuffiî donc pas qu’une p 
fonne foit attaquée d’une lièvre aigue 
avec douleur vive au côté, & difficulté 
de refpirer , quand même ces lignes 
ne feroient furvenus ou’enfuite d'un 


per- 


palfage trop fubi 


qu, en mite 
du chaud au froid. 


H faut encore porter fon attention fur 
toutes les circonilances qui ont précédé,, 
& celles qui accompagnent la maladie,, 
être au fait des maladies épidémiques 
régnantes , s’informer comment & après' 
quoi la maladie s’eft déclarée , quels 
fymptômès font furvenus , quel eft le 
caraâere de la; fièvre , la fuivrè exac~ 
tement dans, fes redoubîemens & dans 
lès remifiions , pour' fçavoir fi elle 
ell l’effet ou la caufe de la maladie. 


(a) L’un des meilleurs ouvrages à confulter 

fur le peu d’efficacité , & le danger de la fai- 
gnée dans les fièvres dépendantes de la pourri¬ 
ture , & généralement fur tout ce qui a 
rapport à cet article , c’eft le livre de M. 
Tiflotlde fehribus biliojîs ( iii 8°., Laufanne 
1738 ) ouvrage plein d’une érudition choifîe 
également recommandable par l’élegance du 
ftile , & le mérite du fond ; & compara¬ 
ble à tout ce qui a paru de plus efiimable,- 

en Médecine depuis plulieurs années.. 
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i°. Les perfonnes cacochimiques , 
dont le fang eft chargé de fucs mal 
travaillés 9 chez qui les digeftions fe 
font mal , & la fanguification eft im¬ 
parfaite , ne font pas fujettes aux mala¬ 
dies eflentiellement & Amplement inflam¬ 
matoires *, le caraâere de leur fang s’y 
oopofe , & celui de leurs humeurs tour¬ 
ne bien plus du coté de la pourriture 
que de l’inflammation. Ainfi , les mê¬ 
mes caufes qui dans des fujets bien 
conftitués , produiroient une Pleurefle 
■effentielle, dans les cacochimiques, pro- 
duifent une fièvre putride , accompa¬ 
gnée de fymptômes Pleurétiques. 

2° Lorfque dans un tems d’épide- 
mie , on fe trouve expofé aux caufes 
qui dans un autre tems produifent une 
Pleufefie Amplement elTentielle , la ma¬ 
ladie régnante ne manque pas de 
fe joindre à l’accidentelle , & alors il 
fe fait une complication bien fâcheu- 
fe pour le malade , & bien embarraf- 
fante pour le Médecin. Il n’eft pas 
poffible de dire quelle méthode on 
doit fuivre dans ces circonftances. Cha¬ 
que Epidémie demande un traitement 
particulier qu’il faut allier avec celui 
qu’exige la PleureAe. Cependant l’ex¬ 
périence prouve que les faignees n ont 

point alors de fuccès brillans , &c 
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que les purgations reuffiffent plus fou- 
vent. 

5°. Il eft des Epidémies , qui d’elles 
mêmes portent directement fur la poi¬ 
trine , & c’eft alors qu’on voit regner 
ces Pleurefïes meurtrières qui ravagent 
toute une Ville , quelquefois toute une 
Province. Leurs commencemens font 
cachés , leurs progrès rapides , leur 
fin funefte. Je crois pouvoir Jes attri¬ 
buer à des humeurs acres êc corrofi- 
ves qui fe jettent fur la poitrine , 8 c 
ne manquent pas de la gangrener, pour 
peu qu’elles y féjournent le point de 
curation eft moins d’adoucir ces hu¬ 
meurs , dont le véritable correctif eih 
caché , que de les détourner de la 
poitrine , 8 c de les évacuer. Le fang 
répandu d’abord avec profufion, n’em¬ 
pêche pas les trilles effets que l’on 
craint. Un calme trompeur qu’on at¬ 
tribue à ces faignées, n’eft que l’avant- 
courreur d’une mort auffi prompte, 
qu’inattendue. Défabufé des faignées 
on a recours aux purgatifs , & c’eff 
ordinairement avec auffi peu de fuc- 
cès, parce qu’on les employé trop tard 
pourqu’ils puiffent reuffir 7 ils doivent 
être mis en ufage d’abord après les. 
premières faignées , 8 c dès le premier 
jour} ce font les émetiques qui convies,- 
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lient, comme plus prompts, plus effi¬ 
caces que les cathartiques , ne laifTant 
point ces impreffions de chaleur & dé¬ 
crété , qui fuivent l’aâion de ceux-ci, fi 
Ton attend que l’embarras foit tout à fait 
formé, n’efperés plus rien, les purga¬ 
tifs n’empêcheront pas la gangrené qui 
peut être efl déjà commencée , eLes 
feront au moins inutiles. 

4° Il eil telle circonflance .precedente 
qui rend fymptômatique une Pleurefle 
qui auroit été Amplement effentielle. 
Par exemple , au foitir d’une débau¬ 
che où l’on s’eff incendié le fang par 
les ragoûts & les vins , 8 c ou l’on a 
furchargé fon eftomac d’alimens , fi 
l’on s’expofe à un air trop froid , on 
court rifque d’être attaqué d’une Pleu- 
refie , 6c d’être obligé d’expier au lit 
les plaifirs de la table. Le pallage 
fubit du chaud au froid , ne produi- 
roit par lui-même qu’une inflamation 
effentielle , mais cet amas de viandes 
de toutes efpeces qui fe trouvent dans 
l’eftomac , 6c qui dans une état de 
fanté , pourroient à peine être digérées, 
fe changera nécefîairement en pourri¬ 
ture , & à la Pleurefie fe joindra une 
fièvre putride j pour la prévenir un 
vomitif eft nécefiaire dès le commen¬ 
cement •, la nature elle même indique 
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cette voye par les naufées & les vo- 
miflemens qu’elle a foin d’exciter. 11 
s’agit de l’aider, & pour cela un vo¬ 
mitif leger fuffit. Mais comme les émé¬ 
tiques n’évacuent pas tout le canal in- 
teftinal , il faut foutenir la purgation 
par une potion cathartique , & reve¬ 
nir à l’ufage des purgatifs , dès que 
la diminution des fymptômes le per- 3 
mettra $ attendre pour purger que la 
maladie foit fur fon déclin , ce feroit 
attendre un tems qui peut-être n’arri- 
venait jamais. 

C’eft de la même façon que certai¬ 
nes Pleurefies elfentielles dégénèrent en 
fymptômatiques ^ ceci regarde princi¬ 
palement les Payfans. Le commence¬ 
ment d’une maladie n’eft pas le tems 
qu’ils choififfent pour appeller un Mé¬ 
decin, laifles à eux-même, ils continuent 
de manger. La diète eft ce qu’on a 
de plus difficile à faire obferver à ces 
gens - là \ tout ce qu’ils mettent dans 
leur eftomac fe corrompt. N’eft-il pas 
infaillible qu’il furvienne par - là une 
fièvre putride , à laquelle le Médecin 
doit avoir autant d’égard qu’à la pré- 
miére maladie. Il faut donc, autant qu’on 
le peut, concilier les deux indications. 
La Pleurefie demande des faignées 9 
là fièvre putride des purgations , les 
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fymptômes Pleuretiques comme plus 
preffans exigent d’abord d’être calmés} 
mais qu’on fe bâte de purger dès 
qu’on le pourra j il feroit pernicieux 
de n'infifter que fur les faignées, La 
fièvre putride ne le permet pas. La 
Pleurefie elle même, qui, pour avoir 
été long-tems négligée, ne laifïe fouvent 
pas efperer la réfolution , demande 
qu’on foit plus refervé à répandre du 
fan g. 

On peut dire la même chofe des 
récidives. Ceux qui éprouvent des re- 
cbûtes le font ordinairement pour s’ê¬ 
tre trop livrés à leur apetit. La ma¬ 
ladie précédente , l’épuifement du ma¬ 
lade , le nombre des faignées qu’a 
exigé la maladie ne permettent point 
d’avoir encore fouvent recours à ce 
remède. La caufe de la rechûte indi¬ 
que allez que le remède curatif dans 
ce cas eft la purgation « non avec des 
laxatifs , mais avec des cathartiques ef¬ 
ficaces , fans être violens. 

6 ° Enfin un des principaux foins d’un 
Médecin qui veut coapoître fi une in¬ 
flammation eft elfentielle ou fymptômati* 
que , eft d’examiner la façon dont s’eft 
déclarée la fièvre , d’être attentif fur 
fa marche , fur fes rédoublemens 8 c 

remilfions. Je n’entrerai point dans un 

détail 
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détail qui ferait trop long. Il faudrait 
ici confiderer tous les caraâeres d’une 
fièvre , effet d’une inflammation , leî 
comparer avec ceux d’une fièvre caufe 
d’une inflammation, & par ce paral¬ 
lèle donner leurs fignes diftin&ifs ; 
mais cette matière eft trop ample , & 
je crois qu’il vaut mieux n’en rien 
dire, que de n’en dire pas allez. Qa') 

(æ) Ceux qui defireroient des plus grands 
détails fur l’ufage des purgatifs dans la Pieu- 
relie, peuvent confulter, entr’autres ouvra¬ 
ges , un traité latin que Nicolas Poftel, 
Doyen de la faculté de Médecine de Caën, 
publia fur ce fujet , en 1681 , ôc qui au 
rapport de M. Bouvart ; ( Mem. de l’Ac, 
Roy. des Scienc. 1744,) eft excellent j ou¬ 
vrage devenu très rare , & qu’il ne m’a pas 
été poffible de me procurer. On peut lire 
encore avec fruit dans VHifioire hipatiqu^ 
de Bianchi ( édition de Geneve 172ç tour.' 
I. part. 3. pag. 213 - 279. ) Une diflertatioiï 
en forme de lettre adrefiee à l’Auteur fous 
ce titre : Dijfertatio Epijlolaris de Biliofa 
Pleuretide &c. à l’égard des vomitifs, dont 
il n’eft prefque point queftion dans, l’écrit 
de M. Bouteille , un Médecin inftruit dif> 
tinguera aifement les cas où ils doivent être 
employez feparement , ou conjointement avec 
les purgatifs. Huxam s’en fert pour rétablir 
1 expectoration , & quelques Praticiens di- 

■ fent en avoir vu des merveilles dans quel¬ 
ques cas defefperés où l’engorgement du 
poumon menaçoit de fuffocation , après de 
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ARTICLE III. 


Ve la Sueur & des Diaphsretiques . 

I L n’y a pas de maladies où il y 
ait plus de tendance à la Tueur que 
dans la Pleurefie } on trouve pref- 
que toujours les Pleuretiques fuans , 
ou dans une grande moëteur : la Tueur 
eft auffi , après l’expe&oration , la criTe 
3 a plus ordinaire de cette maladie. 
C’eft du moins ce qui m’a paru en 
fréquentant les Hôpitaux , & en par¬ 
courant les obTervateurs. Il efl donc 
étonnant que le grand Boerhaav.e ne 

«ombrenTes faignées. M. Piftoye , Dofteur 
en Medeeine de l’Univerfité de Montpellier, 
qui exerce Ton art depuis 30 ans avec hon¬ 
neur , & un défintéreflemënt dont il n’y 
a pas beaucoup d’exemples , dans une pe¬ 
tite Ville de Provence ( le Martigues. ) m’a 
dit en avoir vu quelquefois de grands effets , 
mais que cette pratique efl hazardeufe , ce 
qu’on 11’aura pas /de peine à croire M. de 
Joyeufe le Pere , Médecin de l’hôpital Royal 
des Galères , dont on connoît le mérite 
diftingué , me difoit dernièrement à Mar- 
Teille , qu’il faifoit un très grand ulage des 
vomitifs dans les Pleuréfies & les Péripneu- 
monies & qu’il s’en trouvoit très bien. 
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dife rien de la Tueur dans Tes apho- 
rilmes fur la Pleurefie , tandis qu’il 
parle de quelques autres évacuations 
critiques certainement bien plus rares, 
comme par exemple , le flux Hemor- 
rhoidal & la diarhée. M. Van-fwieten 
ne nous dédommage pas de ce filence* 
Baglivi ne dit pas un mot de la Tueur, 
Huxam ne s’en occupe guéres , mais 
Hofman y compte beaucoup. M. Var- 
nier Doâeur de l’Univerflté de Mont¬ 
pellier , a fait inferer dans le Jour¬ 
nal de Médecine 5 des réflexions qui 
méritent fort d’être connues fur Pu- 
fage des diaphoniques dans les mala¬ 
dies inflammatoires de la poitrine. Je 
vais inferer dans cet article un ex¬ 
trait de ces réflexions en faveur de ceux 
qui ne les ont pas lues, 6 c qui n’ont 
pas occaflon de les voir dans le Jour¬ 
nal ou elles fe trouvent. 

Quand fur la fin des Pleurefies , ou 

autres Maladies inflammatoires de la 

• • 

poitrine , on a pratiqué inutilement 
tous les remèdes ordinaires} que la fiè¬ 
vre efl: legere , les tempérammens foi- 
blés 6 c délicats , qu’ils ne fupportent 
pas aifement les faignées multipliées , 
àc que les malades fe trouvent dans 
un état de foiblefle confidérable , M. 
Varnier a éprouvé qu’un fudorjfi- 


eij 
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que médiocre placé dans des circons¬ 
tances , excite des fueurs très falutai- 
res , ranime les forces & donne la fa¬ 
culté d’expe&orer. De plus, il dégage 
l’embarras de la plevre , en ranimant 
la vigueur de la circulation ? 8 c réfout 
bénignement 8 c promptement l’engor¬ 
gement phlegmoneux de cette mem¬ 
brane , fur-tout il on y joint le dia- 
code , ou quelqu’autre calmant, en mé¬ 
diocre quantité. 

C’eff , dit M. Varnier , dans de cas 
cUfefperés ou ces remèdes m’ont pres¬ 
que toujours réujjï. Il efi donc à pre- 
fumer qu’il a par devers lui, un cer¬ 
tain nombre d’obfervations qui conf- 
tatent la bonté de cette méthode. Il 
fg“ contente d’en détaillier trois , qu’ort 
peut lire dans fa petite diifertation. 
Attentif à prévenir les abus , M. Var- 
nier répété encore que l’eiTentiel eft 
de placer les diaphoniques après les 
remèdes généraux , la fièvre n’étant pas 
bien violente j c’eft, dit-il, une aifez 
bonne reffource , quand la médecine 
calmante efl à bout, & le malade en 
danger \ je me fuis quelquefois repen¬ 
ti , ajoùte M. Varnier , de ne les avoir 
pas adminiftrés à. des perfonnes épui- 
fées , qui mourroient en pleine con- 
noiffance 5 8 c avec le ralle produit 
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far Pimpoffibilité où elles étoient de 

cracher. 

Ce morceau de 1\1. \^arnier ^ nous* 
a paru mériter Pattention des Méde¬ 
cins. Les dangereufes viflons des der¬ 
niers Difciples de Van-helmont , qui 
ne vouloient que des remèdes chauds- 
dans le traitement des maladies inflam¬ 
matoires de la poitrine, ont peut être 
trop decrité Pufage des diaphoretiques s 
fur tout dans la Pleurefie , où très or¬ 
dinairement il y a du penchant à la 

fueur. Il femble que vers le tems de: 
la crife , on devroit fouvent y avoir 
recours, particulièrement quand la fueur 
fe déclare d’elle-même , op le pouls ; 
qui lui eft propre fe fait appercevonv 
L’experforation n’eft pas un obftade 
à cela , parce qu’il n’en eft pas de la 
fueur , comme de la diarrhée. Cette 
derniere fupprime les crachats pour For-- 
dinaire , ce qui la rend prefque touw 
jours dangereufe. On voit au contrai¬ 
re dans la- fécondé obfervation de 
Varnier , que l’expe&bration étant dè- 
venue très difficile , une potion dia- 
phor étique & cordiale la rendit aifée^ 
en même tems qu’elle excita une fueur 
«opieufe j de plus , l’Auteur aflùre, r . 
comme on a vu , qu’un fudoriflque mé~ 

diocw grefcrit dans* les circonfcances 
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qu’il indique 5 donne la faculté d’ex- 
pe£torer. Les nouvelles obfervations 
de M. de Bardeu fur le pouls , con¬ 
firment encore que la fueur ne pré¬ 
judicie point à l’expeâoration. » Le 
» mélange du pouls pe&oral avec ce~ 
» lui de la fûeur n’eft pas rare , dit- 
» il , auffi ne l’eft-il pas de voir des 
» malades qui fuent , & qui crachent 
«abondamment en même tems ? (^)» 

(a) De Borde u , recherches furie pouls 
par rapport aux erifes in. 12 Paris 175 < 5 - 
chap., XVL pag.. 131.. le pouls, de la fueur, 
le feul pouls critique , je penfe. , dont il 
foit fak mention dans l'es ouvrages des an¬ 
ciens , eft fuffiamment connû , mais il eft im¬ 
portant de faire connoître le. pouls pe&o- 
raf r qui annonce l'expectoration.. Voici quels 
en. font les earaéteres , félon M. de Bor- 
deu., 

# ^ . 

Les caractères diftinéitifs 8 c invariables du 
pouls. PeSloral , Jtmple 8 c bien déclaré , font 
les fuivans ; il effc mol y plein, dilaté > fe& 
pulpations font égales ; on fent dans cha¬ 
cune une efpéce d’ondulation ; c’eji à-dire, 
que la dilatation de Vartère fe fait en deux 
fois \ mais avec une aifance , une moleiïe ,, 
une douce force d’ofiliation s , qui ne 
permet pas de confondre cette efpéce de 
pouls avec les autres. ( recherch. fur le 
pouls pag. 28 8 c 29- 

On voit que le pouls pérorai a beaucoup* 

s h rapport avec celui de la fueur , & ai/ 
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cela n’eft pas rare certainement , mais- 
très commun. Je crois qu’il feroit avan¬ 
tageux en pareil cas , de marier les- 
diaphoniques avec les expeèlorants». 

La manière dont M. Varnier termi¬ 
ne les réflexions , n’eft pas moins in- 

furplus , ce n’efl: pas feulement dans les 
maladies de poitrine , que* cette forte de: 
pouls annonce une crife par l'es crachats 
mais encore dans de Amples. fièvres , &: 
autres maladies où la poitrine n’efl nulle¬ 
ment attaquée. , comme il refulte de plu- 
fleurs obfervations de M. de Bordeu , ( re- 
cherch. chap. VI,. ) M». Quefnay , qui fait 
aufïï la même remarque ( traité des fièvres 5 
tom^ II. chap. 253.) dit, qu’à la fuite d’u¬ 
ne fièvre continue qui fe termina heureufe- 
ment , apres les Agnes d’une parfaite coc— 
tion le quatorzième jour plufieurs jours 
après, fes crachats avoient une forme purulen¬ 
te , & une faveur de .pus , comme ceux: 

que l’on, crache, après la. cofition. d’un rhu¬ 
me. 

Au refie , on ne peut trop recommander 
aux Médecins l’étude du pouls, 8 c il eil hors 
de doute qu’il vaut mieux travailler ferieu- 
fement à vérifier , s’il efl pofiible , lès 
©bfervations de M. Bordeu , que. les rejet— 
ter fans examen , à l’exemple de tant de gens,. 
Quand Solano , Nihel , M. de. Bordeu fe 
feroient trompés , nous leur devrions enco¬ 
re de la reconnoiflance , parce qu’on en» 
doit a tout homme qui cherche à fe rendre. 

mile,. 
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féreflante que le commencement. Il ci¬ 
te les nombreufes obfervations de M. 
Crendal, Médecin de l’Hôpital Royal 
de Valenciennes , (a) fur des hydro- 
pifies de poitrine qui ont fuccedé à des 
Pleurefies bien caraâerifées, terminées 
par la mort entre le fix ôc le onzième 
jour , Ôc en fournit une de l'on fond, 
li n’eft pas douteux qu’elles ne mé¬ 
ritent la plus grande attention , ôc 
qu’elles ne dufient modérer un peu la 
fureur des faignées multipliées à l’ex- 

CCS . 

Voici , dit l’Auteur , à ce que je 
crois , les marques aufquelles on peut 
reconnoître P'hydropiüe de poitrine r 
eu du moins la difipofîtion à cette ma¬ 
ladie , à la fuite des inflammations de 
cette partie. La fièvre n’efi: pas gran¬ 
de , les faignées ne foulagent point, 
fur tout les dernières } le fang n’eflr 
pas coëneux. Il eft dans les paletes, 
un compofé de beaucoup dé ferofité. 
ôc de très peu de parties rouges , ce. 
qui avertit fuivant le Sçavant M. Quef- 
nay, (b) de ne pas continuer les 
faignées , comme on fait fi mal - à - 

(a) Voyez ces importances obfervations à 
Ik fuite de l’on traité fur quelques maladies 
de la poitrine, in rz. Paris 1739. 

(b) Voyez ci-devant l’article I. §» IIL 
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la langue eff humide , il y a 

fé- 


propos } 

-peu de chaleur 9 la toux eft-petite , 
che & fans expe&oration , l’oppreffion 
même n’eft pas grande , les réponfes 
des malades aux queftions qu’on doit 
leur faire , achèveront d’inilruire fut 
ce diagnoftic difficile s mais de la der- 


mere importance. 

Dans ce cas r continue M. Varnier 7 
les toniques cordiaux , tels quelesinfu- 
lions de bugloffe , de tiüilage 9 de lierre 
terreftre , la thériaque , le diafcordium, 
la confeffion alkermes , les centaux , les 
bois fudorifiques, le diaphorétique mi- 
neral 8 c c , dont on fait des potions 
auxquelles on ajoûte de légers narco¬ 
tiques , feront plus de bien par les 
raifons ci-deffus , que toutes les fai- 
gnées, les ptifannes , les potions adou- 
ciffantes ou bechiques quelconques. 
C’eft au Médecin à obferver les cas 
précis auxquels conviennent de fem- 
blables remèdes , qui peuvent préve¬ 
nir , en pouffant la tranfpiration , cet¬ 
te hydropifie funeile. 

Je fuis très convaincu 7 même indé¬ 
pendamment des ohfervations de M. 
Crendal , que l’hydropilie de poitri¬ 
ne , eft une fuite beaucoup plus or¬ 
dinaire qu’on ne penfe des Pleurehes 
8 c des Peripneumohies 7 f a } mais 


(a) Voyez fur cette hydropiile une reinar- 
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quoique l’hydropilie du thorax foit une 
maladie fort commune , il arrive pour¬ 
tant rarement qu’on fafle l’opération 
qui pourrait la guérir. C’eft de quoi 
M. Morand fe plaint, dans les Mémoi¬ 
res de F Académie Royale de Chirurgie ; 
( a ) on doit fans doute être très- 
obligé à M. Varnier d’avoir travaillé 
à nous rendre attentifs aux lignes qui 
peuvent indiquer , ou faire craindre 
l’hydropilie dont il s’agit à la fuite de& 
inflammations de poitrine. 


e* 1 - 


ARTICLE IV. 

Des Vefîcatoires . 

D An s les recherches que j’ai fai¬ 
tes pour m’inliruire à fond de 
ce que les Auteurs ont écrit au fujet 
des véiicatoires , par rapport à la Pleu- 
refie , j’ai été étonné du peu d’accord 
qui fe trouve fur l’emploi de ce re¬ 
mède y entre les Ecrivains de méde¬ 
cine , qui tiennent le premier rang. Cet¬ 
te diveruté d’opinion eft fouvent pouf- 

que importante à la pag. XCV. du difeours 
prelim. du traité de la Péripneum. 

( a ) Voyez fon observation fur une 
Hydropifie de poitrine dans le z vol. de cet* 
te accademie. 
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fëe fl loin qu’ils difent le pour 8c le 
contre , fur les points les plus effen- 
tiels , enforte que l’incertitude eft ici, 
comme ailleurs , l’effet le plus ordi¬ 
naire qui ré fuite de la leâure de leurs 
ouvrages. Le détail où je vais entrer, 
justifiera ce que j’avance. 

Baglivi a fait une differtation fur 
les veficatoires , où il examine 8c 
balance avec foin les avantages , 8c 
les inconveniens attachés à l’ufage des 
mouches cantharides, (a} C’eft un des 
Morceaux les plus confiderables que 
nous ayons en ce genre. Cependant 
l’Auteur s’y exprime en divers endroits, 
de façon à jeîter fes Le&eurs dans 
l’embarras. Après avoir expofé fort au 
long dans le fécond chapitre , les 
maux qui Suivent l’application impru¬ 
dente des veficatoires , il donne très 
clairement à entendre qu’ils ne con¬ 
viennent pas lorfqu’il y a trop de ten- 
fion dans les Solides , 8c trop d’agi¬ 
tation dans le fang, (b) non plus que 
dans les tempérammeus maigres & Secs, 
( c) 8c néanmoins il ne laide pas de 

(a) DiJJertatio de ufu G- abufu vejican- 
tiujîi' 

(è) Cap. 2. §. 2. pag. 6 $ i. 

(c) Voyez la première obfervation de l’Au¬ 
teur au chap. I. ôc le troifiéme §. du chap*, 
Suivant. ^ 


x 
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dire, au chapitre fuivant , que dans 
la Pleurefie , il a obfervé que les 
veficatoires appliqués vers le cinq, le 
fept ou dans les autres jours intermi- 
diaires , rappelloient fur le champ 
l’expeâoration , lorfqu’elle venoit à fe 
fupprimer , ce qui garantiffoit les ma¬ 
lades de la mort prochaine , dont 
ils étoient menacés , ôc cela foit 
qu on eut fiaignê auparavant , ou quon 
ne Veut pas fait. (a) il y a plus , 
Baglivi prend occafîon de - là de pofer 
comme axiome de pratique , en abu- 
fant un peu , ce femble , d’un paffage 
d’Hypocrate , qu’à quelque jour de la 
maladie qu'il Jurvienne aux Pleuréti¬ 
ques une difficulté de cracher & de 
refpirer , il faut leur appliquer fur 
le champ f ftatim ) deux veficatoires 
aux jambes. ( b) Il dit encore la mê¬ 
me chofe dans fon chapitre fur la 
Pleurelie , (<7) affûtant qu’il a vû tous 
fes malades fe tirer heureufement d’af¬ 
faire par cette méthode , en très peu 
de tems. 

M. Daignan , Do&eur en Médeci¬ 
ne 

Ça ) Csp. 3* §• I* 656- 

(b) Ibid. 

(c) Praxis Medica . cap. IX. lib. I. pctg. 

'*7« . x • 
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Be de la faculté de Paris , à qui le 
public eft redevable de la tradu&ion 
de la partie pratique des ouvrages de 
Baglivi , remarque fur cet endroit de 
fon Auteur , que les veficatoires ne 
conviennent qu’autant qu’il n’y a pas 
d’eretifme. Mais fur ce pié - là , il 
s’en faut donc bien , qu’on doive les 
employer auffi fréquemment dans la 
Pleurefie que Baglivi l’a prétendu. 
Car la dureté du pouls qui accompa¬ 
gne eflentiellement cette maladie , <3c 
la violence de la douleur ne prouvent, 
elles pas que l’eretifme y eft à un haut 
dégre ? Quoiqu’il en foit il paroît du 
moins que la doctrine de Baglivi fur 
les veficatoires, n’a pas toute la clar¬ 
té qui feroit à defirer dans une ma¬ 
tière auffi importante, (a) 

(a) Cependant Baglivi eft dit-il , d'au¬ 
tant plus fatisfait de fa doctrine , qu’elle 
paroît fe rapporter très - bien à celle des 
Arabes ; après quoi il ajoute : hi manque 
primi vejicantium inventores , numquam iis 
utebantur , ad excitandos foporofos à mor- 
bo refrigeratos , ut videre eft apud oribafium , 
qui primus ex Arabïbus de ufu illorum fcrip- 
ferit. Il y a là prefque autant d’erreurs que 
de mots -, car i°. il eft faux que les Ara¬ 
bes foyent les premiers inventeurs des ve- 
ficatoires , fi l’on entend par le mot de ve- 

Jicatoires , tous les remèdes qui apliqués 
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On croiroit peut-être trouver dans 
les Auteurs , qui font venus après lui 5 
dequoi fixer fes doutes. Mais point 
du tout. Huxam ? qui recommande 
de lire Baglivi avant d’employer les 
vificatoires , f a ) en regarde l’ufage 
comme très pernicieux, en général, au 
commencement des maladies aiguës, 
inflammatoires ? lors même qu’on a fau 
gné copieufement , » c’eil, dit-il , (b') 
» comme fi après avoir éteint une par- 

fur la peau y ont élevés des veffies. Il eft 
confiant que l’ufage de ces remèdes , eft de 
la plus haute antiquité ; i°. Si l’on veut 
parler fimplement des veficatoires de cantha¬ 
rides , comme il eft à préfumer que Ba¬ 
glivi a voulu le faire , il eft faux enco¬ 
re que les Arabes en ayent les premiers 
introduits l’ufage dans la Médecine : 
Car on les trouve dans Aretée ( de 
morb. diut. curât, lib. I. cap. IV. ) 3 0 . 

Enfin il eft tout aufli faux qu’Oribafe fut 
un Arabe , fon origine eft la même que 
celle de Galien , il étoit de Pergame , Mé¬ 
decin de l’Empereur Julien , qui l’honno- 
roit de la plus intime confiance , & à la 
prière duquel il écrivit les coleftions que 
nous avons de lui , enforte qu’il a vécu plu- 
fieurs fiécles avant que les Arabes fiflènt 
quelque figure dans la médecine. Il eft bien 
étonant que Baglivi ignorât à ce point l’hif- 
toire d’un art qui l’a rendu fi célébré. ' 

(a) Eflay fur les fiéres chap. VIII. 

( b ) Ibid. chap. I. 
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» tie d’un incendie , on entreprenoit 
» d’éteindre le refte , en jettant deflus 
» de la poudre à canon , ou de l’ef- 
» prit de vin , ou qu’on voulut ap- 
» paifer un cheval fougueux avec le 
» fouet & l’efperon. » Je prie le Lec¬ 
teur de conflderer que le Médecin 
qui parle ainfi paffe pour un Auteur 
très judicieux , & qu’il pratique de¬ 
puis quarante ans. Si l’on veut fe don¬ 
ner la peine de voir d’un coup d’oeil, 
tout ce qu’il dit les velicatoires , 
on peut confulter les pages que j’in¬ 
dique en notte. (» Je me bor¬ 
ne ici aux inflammations de poitri¬ 
ne. 

A l’égard de la Péripneumonie fauf- 
fe ou bâtarde , l’Auteur , qui adop¬ 
te prefque en tout la théorie de Boerhaa- 
ve , dit , Çb ) qu’elle paroît venir dé 
la vifcofité pituiteufe du fang & de 
la lymphe , & en conféquence , il 
ne fait pas difficulté de prefcrire un 
velicatoire au col , dès le commence¬ 
ment du mal. ) 

Ce font là les idées d’Huxam fur 
les velicatoires , tant dans les mala- 

(a) 12 , 13. 144. 1498. ijo. 182. 

189. 108. 267. 280. 258. 

(b) Difert. fur les Pleur. & les Péripneum. 
chap. III. pag. 270. 

fij 
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dies aiguës en général , que dans la 
Pleurefie & la Péripneumonie en par¬ 
ticulier. Comme ces idées font très 
conformes à la théorie la plus uni- 
verfellement reçue , & que l’auteur 
constamment attaché à fes principes, 
ne varie jamais , comme Baglivi, il 
femble qu’on ne fçauroit mieux faire 
que d’adopter fa pratique. Cependant 
voici deux Auteurs illuftres de fa na¬ 
tion Mead , (*) & Pringle , O) qui 

(*) ... Denique ad foros extrahendum 
peccantem humorem emplajlrum vefcatorium 
lateri affetio impofitum , inp.gn.iter profit. Et 
externi quidem hujus remedii commoium , 
quod à. fagacijjimo mayernio primum edochts 
fui ( de morbis internis fyntagma primum , 
cap. V . de Pleuretide ) multis jam annis 
compertum habeo. Mead , monita &• pr<ecep- 
ta Medica in 8°. Paris 1757- fetlio VIL 
p a g. ii. 

Ego , Thomas Devaux Londim , pq/î om- 
nia faha qu<£ Pleuritidi conferunt » irrito 
ialore , perfeverante lateris dolore intolera- 
bile , cum febre fumma G-c. Parti ipfi do- 
lenti jujji applicari amplum veficatorium , k 
quo per plures dies attraSla evacuata in¬ 
gens feri feu ichoris copia , fublatus dolor , 
& œger variis morbis attritus morïbun- 
àus convaluit. H œc in Pleuritide remédia 
maxime fpecijica habeo. Théodore majerne 
praxis medica lib. II. apud manget bibliotk. 
prafl. tom. VIL artic. Pleurefie pag. 481. 

(a) Observations Sur les maladies des ar~ 
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penfent très différemment. Le dernier 
après avoir dit qu’on a obligation 
au Do&eur Huxam de quelques unes 
des meilleures réglés dont on puifle 
faire ufage dans la cure de la Pleure- 
fie , ajoûte immédiatement après ces 
paroles remarquables. Mais par rap¬ 
port aux veficatoires , il nefi pas né- 
cejjaire de prendre aucune précaution dans 
une telle conjoncture , (a) qu’ils font 
toujours bons pour ranimer le pouls 9 
foulager la poitrine ou pour provoquer 

Vexpectoration . M. Pringle ne tarit pas 
fur les éloges qu’il donne aux vefica- 
toires. Sydenham , dit - il , a détermi¬ 
né 40 onces de fang , pour la quantité 
que les hommes pouvoient en perdre dans 
une Vleurefie . (b) » Mais ce fer oit 


mées tom. I. part. III. chap. II. §* IV* 

(a) Ibid. pag. tt 6 . 

(b) Sydenham, n’a point donné des régies 
fur cela y il dit feulement qu’il a vû rarement 
guérir de Pleurélïe confirmée dans les adules» 
fans qu’il en ait coûté au malade environ 40 
onces de fang. Ce feroit trop peu 7 félon 
M. Pringle, fl l’on ne fe fervoit des vefï— 
catoires y mais par cette méthode guérit-on 
un plus grand nombre de ITeuretiques * & 
les guérit-on plutôt que Sydenham qui , je 
crois , ne faifoit aucun ufage des vefica- 
toires dans la Pleurefîe > 11 fallait que ce 
Médecin eut une pratique fort heureufe a 

f " * • ^ 

11 ) 
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» trop peu û l’on ne le fervoit des ve- 
» ficatoires , que non feulement abré- 

puifqu’il afliire que par la Méthode qu’il 
prefcrit , qui eft très fimple , on guérit la 
Pleurefie tout aufli aifement qu’aucune au¬ 
tre maladie. C’efl au tems & à des obfer- 
vations multipliées , à fixer la fupériorité de 
la nouvelle méthode fur l’ancienne ; mais 
en attendant il lemble que ce qu’on a pu¬ 
blié depuis quelques années , & ce qu’on pu¬ 
blie encore chaque jour des fuccès du veji- 
vatoire latéral , peut nous authorifer à fon¬ 
der des grandes efpérances lur ce nouveau 
remède. SI ces fuccès fe confirment, ce fe¬ 
ra là une nouvelle obligation que nous au¬ 
rons a l’Angletterre , à qui nous dévora 
déjà l’inoculation , & tant d’autres décou¬ 
vertes. Le Poligala de virginie , dont nous 
avons trop tôt abandonné l’ufage , eft en¬ 
core un remède qui nous a été propofe com¬ 
me un fpécifique dans la Pleurefie par un 
Auteur de cette nation, fi fécondé en grands 
Médecins. 

Au furplus , ce n’eft pas feulement com¬ 
me remede auxiliaire de la faignee dans les 
Pîetirefies inflammatoires que le veficatoire 
a été trouvé utile , mais encore dans cer¬ 
taines Pleurefies où les faignées étoient con¬ 
tre-indiquées , ce qui eft d’une grande con- 
lequence. Tels étoient les cas dont M. Bou¬ 
cher a donné l’hiftoire au journal de Médeci¬ 
ne , ( voyez ci-devant l’article premier § I. 
pag. z & 3. notte g* ) Voici encore ce 
qu’on lit à ce fujet dans le traite des abus 

de la faignée , ( Paris 17 59 ? * n 1 z 3 P a S- 
iôi. 263. 
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» gent la cure , mais préviennent en- 
» core la perte d’une grande quantité 
» de fang. » Voici encore un paffage 
de M. Pringle que je fuis bien aife 5 
de mettre fous les yeux du Lecteur, 
» Refte maintenant quelques difficul- 
» tés au fujet du tems où l’on doit 
» appliquer les vefîcatoires \ fçavoir 
» s’il vaut mieux en faire ufage au 
» commencement y ou bien attendre 
« que le pouls foit adouci par de fré- 
» quentes faignées. L’expérience que 
» j’ai, m’engage à préférer une prorop- 
» te application. Car en traitant dans 
» les Hôpitaux un grand nombre de 
» ces fortes de maladies 3 je n’ai ja — 

* o 

M. le Camus nous apprend que les fluxions 
de poitrine furent communes & meurtrières 
à Paris , pendant le mois d’Avril 1754 ; que 
le cara&ére putride du fang fe manifeftoit 
par un vice fcorbutique , & même le fcor- 
but , qui infefta les hôpitaux , & même un 
grand nombre de maifons à Paris » auflî , 
» ajoûte-t-il , on n’a pas vu les faignées 
» réuffir dans ces fluxions de poitrine. M. 
» Petit nous a alluré que les fréquentes fai- 
» gnées dans ces maladies conduiraient les 
» malades au tombeau , & qu’il avoit éprou- 
j> vé des effets prompts & efficaces des ern- 
» plâtres vefîcatoires appliqués aux cuiffes & 
» aux jambes. Defqrte que d’un grand nombre 

» de malades de cette efpéce qu’il avoit vus 3 



f 
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» mais vu (a*) qu’en appliquant les 
» veficatoires immédiatement après la 
» première faignée , il en refultat au- 
» cun inconvénient , & je me fuis 
» toujours aperçu au contraire , que 
» ce remède apportoit un foulagement 
» prompt & certain. Bien plus , lord 
. » qu’il n’y avoit point de Chirurgien 

•“-v > ' . . ^ ( .s 5 . . V* 

» il ne lui en étoit pas mort un feul. (a) » 
Cependant, je ne dois pas diffimuîer que M. 
Lind , qui a depuis peu fi fçavamment écrit 
fur le fcorbut , (&) ne fait pas grand fond 
fur les veficatoires dans cette maladie. Il dit 
en deux endroits (c) qu’on rilque de faire, 
tomber en gangrené les parties lur lefquelles 
on les applique , ce qui eft confirmé par 
les obfervations du Do&eur Grainger. Voici 
comme il s’en explique dans une lettre à M. 
Lind. J’appliquai les vejicatoires fur les 
membres douloureux ; le fuccès n’en fut pas 
heureux. Ils produisent une difpojîtion gan - 
greneufe che\ un malade , que le quin¬ 
quina G- les forts antifeptiques n’ arrêtèrent 
qu’avec peine. En un mot , tous les ma¬ 
lades en éprouvèrent une augmentation de 
leurs douleurs plutôt qu’aucun foulage- 
ment. ( d ) 

(a) Vojei le Journal (économique , Mai 
* 754 - 

(b) Traité du Scorbut traduit de Fanglois 
de M. Lind. Paris 1756 * vol. in 12. 

(c) Ibid pag. 211. notte (e) pag. 364» 

(d) Ibid . pag. 371. 372 

(a*) pag. 222. 223. 
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» à portée , j’ai fait fouvent appliquer 
» fur le champ les veficatoires au cô- 
» té (**) & faigner après , pourvu 
» qu’on ouvrit la veine avant que les 
» cantharides euffent eû le tems d’agir. 
» Cés veficatoires latéraux font or- 
» dinairement de la largeur de la 
» main, (b*) » 

De tout ceci il réfuîte bien claire¬ 
ment , comme on voit, qu’il n’eft rien 
âe plus difcordant que les fentimens 
des Médecins, fur l’ufage.des velica- 
toires dans la Fleureile. Cette diverd- 
té d’opinions, eft aflurement bien ca¬ 
pable de jetter les jeunes gens dans la 
perplexité ^ que faire donc , & com¬ 
ment s’en tirer ? voilà quatre Méde¬ 
cins d’un très grand nom , recomman¬ 
dables les uns & les autres par le fça- 
voir, ôc une longue expérience qui en 
appellent tous à leur pratique pour ap¬ 
puyer des opinions contradictoires. 

La difficulté de prendre un parti peut 

(**) M. Pringle dit page 222 que fi 011 
ies applique à tout autre endroit ils peu¬ 
vent augmenter la maladie , & deux pages 
après, on lit que le.s veficatoires tendent a fou- 
lager la poitrine non-feulement lorfqu’on les 
applique à la poitrine , mais encore lorf¬ 
qu’on les met aux extrémités ; ferois-ce ici 
une méprife du traducteur ï 

(&*) Pringle pag. ni f 
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paroitre d’autant plus grande , que 
les deux premiers , fçavoir Huxam , 
& Baglivi , outre leur expérience , 
peuvent s’appuyer de la théorie géné¬ 
rale des inflammations qui jufqu’ici a 
parû contre-indiquer , dans les 'pre¬ 
miers tems , tous les remèdes qui ont 
beaucoup d’aâivité. Mais lorfqu’un 
grand nombre d’obfervations faites par 
des Médecins , dont on ne peut fuf- 
peâer ni les lumières , ni la probité 
décident en faveur d’une méthode , 
on peut, & on doit la fuivre , quand 
même elle contrarieroit ïa théorie la 
moins douteufe , & la plus générale¬ 
ment adoptée } (4) & il femble que 

Ça) Mais aufli lorfque de faits d’une au- 
thorité à peu près égale par le nombre * 
le caraftere de ceux qui les ont fournis fem- 
blent fe combattre , c’eft à la théorie qui 
paroît appuyée fur les fondemens les plus fo- 
lides , qu’il faut s’en rapporter , & c’efl: 
elle qui doit prononcer ; voilà , fi je ne 
me trompe , la régie la plus fure qu’on puifTe 
fuivre en médecine , où l’on a fouvent oc- 
cafion d’en faire ufage , & celle que pa¬ 
roît avoir fuivie , en parlant des veficatoi- 
res , l’illuflre Van-fwieten , Auteur dont 
le jugement égale la vafte fcience. ( Voyez 
dans la traduction le §. 890 n°. V. ) Ce 
favant Médecin ne confeille les veficatoires 
qu’après avoir diminué l’ardeur de la fièvre 
par la faignée , lorfque la douleur coati- 
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%e foit ici le cas du veficatoire latéral. 
Cette pratique , dont les Anglois ont 
été les premiers promoteurs , com¬ 
mence à prendre beaucoup de faveu'r 
en France. Il y a déjà plus de iix 
ans qu’un jeune Médecin , (a) à qui 
fes talens prématurés , & une érudi- 
dition qui femble tenir du prodige , 
ont fait un nom dans la republique 
des lettres à un âge oit les jeunes gens 
ont à peine fecoué la pouffiere de 
l’école , 8 c auquel on n’appliquera 
fans doute jamais le vers il connu de 
M. de Voltaire. 

I 

C’eft un poid bien pefant qu’un nom trop-tôî 
fameux. 

* 

Il y a , dis-je , plus de fix ans 9 
que le jeune Médecin dont je parle , 
s’eft fervi avec le plus grand fuccès 

nue , & que le poumon commence à fe 
remplir. C’eft alors qu’il allure les avoir 
heureufement appliqués fur le coté doulou¬ 
reux. Si M. Van-fwieten ne les a pas ap¬ 
pliqués plutôt , c’elt que dans le tems où 
il écrivoit fon traité de la Pleurelie , la 
pratique du veficatoire latéral , & les obfer- 
vations qui en inconftatent le fuccès n’étoient 
pas encore , à beaucoup près , auffi répan¬ 
dues qu’elles l’ont été depuis. 

( a ) M. Barthés 3 aujourd’hui Profefleur 
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du veficatoire latéral dans des Péfip- 
neumonies épidémiques , qui régnèrent 
dans le Cotentin en 1756. ( a ) IL 

paroît 

de Médecine à Montpellier, & l’un des Au¬ 
teurs du Journal des Scavans , & du Die* 

tionnaire Encyclopédique. 

( a ) Voici ce qu’on lit dans le Jour¬ 
nal des Sçavans du mois de Juin 1761 , oà 
l’on rend compte du troisième volume des 
Mémoires , préfentés à l’Accademie Royale 
des Sciences , par des Sçavans qui ne font 
pas de Ion corps. 

Le dernier Mémoire eft de M. Barthés, 
Médecin s ordinaire des Hôpitaux Militaires ; 
ce font des obfervations fur la conftitution 
épidémique de l’année 1756, dans le coten- 
ïin , 011 il avoit été envoyé par le Minière 
Les premières maladies ont été des Périp- 
neumonies caufées par une humeur érefipe- 
lateufe , qui s’étoit jettée fur les poumons. 
M. Barthés dit les avoir vû céder en allez 
peu de tems à la faignée , faite dès le pre¬ 
mier tems , & fuivie de l’application du. 
velicatoires. L’application des velicatoires 
dans cette efpéce de fluxions eft merveilleufe. 
Certaines éruptions cutannées & falutaires ar¬ 
rivées chez quelques malades , ont fait re¬ 
garder à M. Barthés ce remède comme 
une reflource indiquée par la nature. 
Les anciens fuivoient la mêiiiç. méthode dans 
cette maladie , employant la ventoufe , & 
l’inuftion même de la poitrine , auffi notre 
Auteur , d’après ces principes , ne faifoit 
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aroît que les Médecins de l’école de 
r ienne s’en fervent très communé¬ 


ment & fort utilement. ( a) Cette pra¬ 
tique commence auffi à s’introduire 
dans les Hôpitaux de France, (b) M. 
de joyeufe le fils , jeune Médecin de 
la plus grande efpérance , qui joint aux 


pas difficulté d’employerfur la partie affe&ée un 
véficatoire 7 pratique qu’ont adoptée Freind „ 
Berthley, le Fevre , M. Helvetius , huxant, 
(*) Pringle. Nous pourrions ajouter lès noms 
de plufîeurs Médecins de Paris qui em* 
ployent tous les jours, cette méthode avec 
fuccès. Journal des Sçavans , Juin 1761 , 
in ii. pag. 1010, 

(a) Si . dolor pun&orius , neque debitis 
verue Jeülionibus , neque fomentis , neque 
remediis mitigari potuit , tune neceffe erât 
parti dolenti adponere latum vejicans quoi 
intra unam alteramve horam omnem dolo - 
rem abjlulit 9 &> vires erexit , &> refpimt- 
tionem effecit liberiorem. Unus fuit æger , 
quem vejicans hac ratione adplicatum non 
juvit , &• hic fuppuratus contabuit. S torck 
Biennium Medicum annus fecundus pag, 16 . 

; Tandem Jî dolor intra unum alterumve 
diem non cejfavit aut multum decrevit la - 
tum vejicans plagie dolenti adplicatum ejt , 
quod intra très quatuorve horas , omnem do - 
ïorem "abjtulit , aut eundem adeô levem red- 
didit , ut <egri vix quidquam amplius per • 
ceperint. Ibid. pag. 39. 

( b ) Journal des Sçavans. Août 1759» 

(*) Apparamment depuis peu. 

S 
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qualités les plus aimables , & àun ef- 
prit orné , des talens très distingués dans 
fa profeffion , en fait un ufage jour¬ 
nalier dans l’Hôpital Royal des galères} 
dès qu’il approche d’un Pleuretique, 
il ordonne le veficatoire , immédiate¬ 
ment après la première faignée , & 
s’en trouve très - bien , félon ce 
qu’il m’a alluré lui-même. J’apprens 
suffi que M. Sumeire , Do&eur en 
Medecine à Marignane , & connu du 
public par quelques morceaux très ef- 
timables , qui ont parû dans les écrits 
périodiques , fe fert avec fuccès du ve¬ 
ficatoire latéral. Enfin M. Raimond le 
jeune, le même dont j’ai parlé ailleurs 
fa) avec l’eftime qu’il ne peut man¬ 
quer d’infpirer à tous ceux qui, com¬ 
me moi , ont l’avantage de le con- 
noître perfonnellement , ou qui ont lu 
fa belle dilfertation fur le bain , cou- 
sonnée par l’Accademie de Dijon , a 

publié en 1761 , des observations fur 
l'efficacité du veficatoire dans les in¬ 
flammations de poitrine , & dans quel¬ 
ques autres genres de maladies , bro¬ 
chure in 12. de 52 pages. Ce petit 
ouvrage a deux parties. Dans la pre- 

(a) Difcours Préliminaire du traité de 
ïa Péripneumonie * article II. pag. XLrIX, 

& L. 
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miere , M. Raimond , après quel¬ 
ques remarques préliminaires , donne 
le détail de treize cas , où il a em¬ 
ployé le veflcatoire latéral avec un fuc- 
cès qui ne s’eft prefque jamais dé¬ 
menti , & toujours fans inconvéniens. 
(a) La fécondé partie , eft la tra¬ 
duction d’un mémoire du Do&eur 
Withtt, Profeifeur en Medecine dans 
PUniverfité d’Edimbourg , & Mem¬ 
bre de la Société Royale de Londres 9 
inféré dans le fécond volume de l’an¬ 
née 175S des tranfa&ions Philofophi- 
ques de cette Société , dont les tra¬ 
vaux principaux roulent depuis plu- 
üeurs années fur Fhiftoire naturelle 9 
& la Medecine. Le Do&eur Withtt „ 
donne dans ce mémoire l’hiftoire des 

( a. ) M. Raimond rafTemble de nouvel'^ 
les obfervations fur le vejicatoire latéral * 
dont il continuera fans doute de faire parï 
au public. Il me fit l’honneur de m’écrire * 
il y a quelque mois , qu’il l’avait appli¬ 
qué , entr’autres, à un malade qui étoit dans 
line fîtuation des plus facheüfes , à l’occa- 
lion du tranfport d’une matière arthritique 
ou rhumatifmale , qui fe porta des extrémités 
fur la région épigaftrique , où elle produi¬ 
sit les fymptômes les plus effrayans. Le 
veficatoire appliqué fur cette région lui fit' 

bientôt quitter prife & regagner les extré¬ 
mités. ' 

g ij 


# 
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effets remarquables des veficatoires , pour 
rallentir (a) la viteffe du pouls dans 
les toux jointes à l'engorgement du 
poumon , & à la fièvre. Cette fécondé 
partie de l’opufcule de M. Raimond 
eft terminée par le cas fingulier , 6 c 
peut être unique jufqu’à prélent , d'u¬ 
ne inflammation des reins avec fuppref- 
Jion totale d'urine pendant fix jours , 
guerie par un veficatoire qui couvroit 
toute la région ajfeldée. Cette obferva. 
tion fait beaucoup d’honneur à M. Rai¬ 
mond. De l’a&ion connue des Can¬ 
tharides fur les voyes urinaires , il 
conclut ingenieufement , que le ve¬ 
ficatoire devoit opérer avec plus d’é¬ 
nergie encore fur les inflammations de 
ces organes , 6 c l’évenement confirma 

(æ) Il réfulte des obfervations de M. 
Withtt , que le veficatoire diminue très- 
confidérablement le nombre des pulfations 
de l’artére , mais que le pouls redevient 
fréquent , dès que la partie excoriée com¬ 
mence à fe cicatrifer. Ces obfervations font 
directement contraires à celles de M. de 
Bordeu. Les veficatoires , dit M. de Bor- 
deu ( recherches fur le pouls pag. 348. ) 
augmentent ordinairement le mouvement du 
pouls-5 ils augmentent la fièvre , les pul- 
lations font beaucoup plus devélopées après 
l’application de ce remède irritant, fur-tout 
lorfque la playe qu’il fait eji en train de 
fupuration. 
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la conje&ure. Après avoir indiqué fom- 
mairement ce que contient l’écrit de 
M, Raimond , je vais m’arrêter un 
moment fur quelques endroits qui m’ont 
parû mériter une attention particulière. 

Notre Auteur s’élève avec forcé 
contre l’abus énorme qu’on fait de là 
faignée dans la Pleurebe. Il foutienfr 
avec raifon , comme M. Quefhay s - 
( voyez ci - devant l’article pre¬ 
mier §. III. ) que ce remède banal fur' 
lequel roule prefque entièrement dans ; 
quelques pays le traitement de la ma¬ 
ladie , méthode , dit-il , qui doit fin? 
crédit à fa facilité , n’eft point , à pro~ 
proprement parler , un remède curatif 
mais un moyen Amplement pallia¬ 
tif. (af 

II explique les mauvais effets deë ; 
faignées immodérées , en difant » que 
» la portion rouge du fang qui foutienf 
» le ton & l’ampleur dès petits vaif- 
» féaux , étant répandue avec tant dé- 
» profufion , la partie aqueüfe , & en- 
w core crue qui la remplace" , efr 
» ramollilfant & gonflant les parois des- 
» tuyaux capillaires , augmente hi 
»■ difficulté dé la> circulation. M. Ha-- 

s*les ayant démontré dans fon hæ- 

» maftatique , parfait modèle d’expé»- 


(a) Obfervations fur le veflcatoire pag* y. 
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» riences phifiques , que l’eau ne fort 
» qu’avec la plus grande peine par les 
» dernières artérioles coupées (a) » 

Dans l’animal vivant , il peut en¬ 
core y avoir une autre caufe de 
la difficulté avec laquelle un fang 
trop aqueux , parcourt les vaiffeauxi 
capillaires. Il ne paroît pas qu’il y 
ait moyen de placer dans le cœur 
toute la force qui fait circuler la maf- 
fe énorme des fluides j l’illuidre JVL 
de Senac paroît avoir porté jufqu’à ia 
demonftration les preuves de l’impuif- 
fance de cet organe à cet égard, (b) 
d’un autre coté , il ne paroît pas moins 
«ertain, que les grands troncs arté¬ 
riels , loin de communiquer quelque 
nouveau degré de force au fang lan¬ 
cé par le cœur , en abforbent une 
partie , puisqu’on obferve que le jet 
du fang porte toujours plus loin, lorf- 
qu’on ouvre une artère , pendant la 
diaftole que durant la fyftole. ( c ) Et 
qu’il s’élève auffi plus haut dans un 
tube de verre qu’on y adapte vertica- 

(à) Ibid, pag . 8. 

(b) Voyez le traité de la Strufture & des 
«îaladies dti cœur 3 tom. II. liv. III. chap. 

VIII. §. I. 

(c) M. de Halîer 1 mémoire fur le mou^ 
Jrtmeaî du fang , expérience 49* 
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lement. Ça} Or , fi le cœur n’a pas 

allez de force par lui-même pour fai¬ 
re circuler le fang, & que les grands 
troncs artériels ne lui en rendent pas mê¬ 
me autant qu’ils en reçoivent , il faut 
néceflairement chercher dans les petits 
vaiiTeaux de quoi y faire avancer 
les liquides \ auffi eit - ce chez eux 
que le Doâeur Withtt ? à qui nous de¬ 
vons de recherches fçavantes <k très eu- 
rieufes, Çb) fur cette matière , place 
la principale caufe qui fait circuler 
les liquides dans leur intérieur. Cette 
caufe confîiTe dans un mouvement of- 
cilatoire qui paroît établi fur des preu¬ 
ves très folides. Or cette aâdcn ofci- 
latoire dépendante du JUmulus 9 c’eife- 
à-dire , de l’imprefiion que fait le fang - 
fur les tuniques .des petits vaiiTeaux 
doit naturellement diminuer , lorfqu’à 
la place du fang il ne circule plus, 
dans ces vaiiTeaux qu’un liquide qui 
n’eft prefque que de l’eau. Un tel 
liquide r outre qu’il ramollit &c gon¬ 
fle les parois des tuyaux capillaires 9 , 
comme le dit très - bien M. Raimond^, 
n’en follicite pas Tuffifamment le jeu 
deux caufes qui doivent concourir à 

Ça) Haies , Haemaftatique , Mv de Sauvages' 

de pulfu , pag. i8„ 

Çb) Yoy. les elfais phiilologiques^ 
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fendre la circulation très languiflants 
dans les dernieres filières des vaiileaux. 

En parlant de l’abus qu’on fait des 
pe&oraux , lorfqu’on les adminiflre 
avant que la nature ait préparé les 
matières à l’expedforation M. Rai¬ 
mond fait la remarque fuivante fur 
le fuc de la bourrache en particulier. 

» Le fuc de Bourrache , par exenu 
» pie , qui tient un rang diftingué par 
» plus d’un titre dans cette elafïe don* 
» né dans îe principe , comme l’on 
» fait fouvent , excite une ardeur 
» dans la poitrine , irrite & augmen- 
» te la dyfpnée. J’ai vu même , & dans 
» des fùjets qui pafToient 60 ans , 8c 
» qui n’étoient pas d’un tempéram- 
» ment chaud, que ce fuc prefcrit dans 
» le cours du mal, & à propos, mais 
» à la dofe de deux ou trois onces , 
» de trois en trois heures , comme 
» c’eft l’ufage, caufoit quelquefois les- 
» memes effets, (a) w 

En expliquant l’elfet du veficatoire 9 
M. Raimond dit , quil pénétre immé ■* 

diatemeni dans le Jiége de l’engorgea 
ment \ qu’il attaque par une afticn 
direBe & fpécifique linfiammation , dont 
la nature eft encore occulte 9 & qu’en 
detruifant la caufe il dijjipe immédia « 

Çfl) Obf. fur le ve/Icat. pag. 10 8c jj* 
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tement la maladie. Si cela eft, rien 
n’empêclie qu’on n’applique le veflea- 
toire généralement fur toutes les in¬ 
flammations , même extérieures, (a) 

» On prévient par ce fecours la mé- 
» taftafe , ou même l’extenfion de l’in- 
» flammation des parois dm thorax 
» dans le poumon , accident fl fré- 
» quent & fl pernicieux. » (b) 

» Autre circonftance ou le veflcatoi- 
» re eft indifpenfable , parce que les 
» faignées ménagées même avec la plus 
» fevére économie , convertiflënt la 
» Pleurefle en Peripneumonie , qui ne 
» fe fait fouvent appercevoir que par la 
» célérité avec laquelle elle étouffe le 
» malade. Les grandes Villes abondent 
» en artifans , qui toujours enfermés 
» ne font de l’exercice que des mains, 
» refpirent un air impur & dénué d’ef- 
» prits vitaux , fouffrent des peines 
» continuelles d’efprit & de corps dans 
» la fange de la mifere. On les voit 
» dans la rude faifon fujets à la toux, 
» à la pituite. Une Pleurefle obfcure 
» faiflt ces corps délabrés , & la fof- 
» focation furvient bien vite qui les 
» éteint. ( c) » 

V _ f % i 9 ' ~ * • 

(a) Ibid. pag. 17. 

(b) Ibid. pag. 18. 

(c) Ibid . pag. 18. 6» 19» 
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» Je vois tous les jours qu’un véfi- 
» catoire n’excite point d’ardeur d’u- 
» rine , que deux de ces topiques 
» excitent quelquefois cet inconvénient, 
» qui ne manque gueres de paroître 
» quand on en applique trois dans le 
» même tems , comme dans les af- 
» foupiffemens \ (a) ce fymptôme n’eft 
» pourtant jamais dangereux , il eft 
» même diflipé dans moins de 24 heu*- 
» res , (b) les pectoraux & les la- 
» vages en font le prefervatif & le re- 
» mede. (c) » L’auteur arronime du trai¬ 
té des abus de la faignêe , (d) affure 
que le camphre répandu fur le vefï- 
caîoire prévient la trop grande irrita¬ 
tion des folides &z empêche les can¬ 
tharides de porter leur imprefîion fur 


00 Obf. fur le veficat. pag. 48. 

( b ) Je ne me rapelle pas auffi que fi h 
fiimulation caufée par ce remède externe 
ne caufe pas d’ailleurs d’accidens fâcheux , 
elle ait jamais produit l’effet déliré dans les 
occasions où il faut reveiller le lentiment 
avec vivacité , & mettre en jeu l’irritabi¬ 
lité des parties ; preuve que les cantharides 
n’excitent pas cette puiffante irritation qu’on 
leur attribue. Obferv. fur le Véficatoire pag» 
48 & 4q . 

Ce) Ibid. pag. 3 r. 

(d) In-iz.Paris 1759. pag» 260. 16 J» 
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îa veffie. D’autres avant lui avoient 
fait la même remarque, (a) 

M. Raimond dit, que dans les en- 
gorgemens du poumon il eft œcono- 
me de la boifîon } fon excès produi- 
fant , dit-il , une pléthore aqueufe 
fubite, qui abordant comme un tor¬ 
rent dans ce vifcere , par lequel il 
paiTe autant de fang que par tout le 
refte du corps , en augmente l’embar¬ 
ras , & en rélâche le ton. (b) 

D’ailleurs , la plénitude de l’eftomac 
en foulevant le diaphragme doit ren¬ 
dre la refpiration plus laborieufe \ Hu- 
xam veut auffi qu’on ne donne à boi¬ 
re au malade qu’à petits traits , mais 
fouvent. J’obferverai en paffant à pro¬ 
pos de cette boiiïbn abondante & con¬ 
tinuelle qu’on prefcrit aux malades 
dans les maladies aigues-inflammatoires, 
qu’il y a peut - être du préjugé dans 
cette conduite, de qu’on pourroit peut- 
être fans inconvénient, laiffer le ma¬ 
lade boire à fa foif , & feulement 
quand le befoin s’en fait fentir. Il eft 
à préfumer qu’à cet égard l’inftinâ: fe- 
roit pour le moins un guide auffi fûr 
que le Médecin. 

(a) Encyclopédie tom. II. article Camphre 
( mat. med. ) pag. 580. colom. ire» 

( b ) Obf. fur le Yélicatoire page 21. 
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M. Raimond termine fa dixiéme 
obfervation , dont un jeune Religieux 
Minime étoit le fujet par cette re¬ 
marque : » j’obferverai encore que les 
» Religieux qui fe nourriiïent de poif 
» fons , ont le fang du caraâére de 
» celui des trois premières faigrtées 
» du malade , c’eft-à-dire très épais , 


» prefque fans eau 


îiL (a) 
utile de 


Nous croyons qu’il feroit 
faire des observations fuivies fur le fang 

feule 


des perfonnes aflujeties à une 

de nourriture , comme le font 


efpéce 


ordres Réligieux 


parmi nous certains 
qui ne fe nourriflent que de poiflons, 
& certains peuples qui n’ufent que d’u¬ 
ne nourriture vegetale, Il femble que 
de telles obfervations pourroient répan¬ 
dre quelque jour fur l’œconomie ani¬ 
male , & donner même des vues pour 
la pratique de la medecine , qu’il feroit 
peut-être à propos de varier , jufqu’à 
un certain point , dans les différens 
pays , félon le cara&ere qu’imprime- 
roit au fang l’efpéce d’aliment qui fe¬ 
roit la bafe de la nourriture de cha¬ 
que peuple. 

L’illuAre Préfident de Montefquieu 
en recherchant la raifon pour laquelle 

il 


( « ) Ibid. pag. 34. 
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il fe trouve un plus grand nombre 
d’enfans dans les ports de mer qu’ail- 
leurs, quoique les hommes s’yexpofent 
à mille dangers , & aillent fi fouvent 
mourir ou vivre dans des climats étran¬ 
gers, dit , que cela vient de la facilité 
de la fubfiftance , (y peut-être auffi de 
ce que les parties huileufes du poijjbn 
font plus propres à fournir cette matiè¬ 
re qui fert à la génération , ce qui 
feroit , dit-il , une des caufes de ce 
nombre infini de peuple qui eft à la 
Chine & au Japon , oh l’on ne vit 
prefque que du poiflon. Si cela étoit, 
ajoute M. de Montefquieu , de cer¬ 
taines Régies monaftiques qui obligent 
de vivre de poiflon , feroient contraires 
à l’efprit du Legiflateur. (a) 

Cette derniere remarque de Mr. de 
Montefquieu , ainfi que ce qu’il dit ail¬ 
leurs de l’influence-du climat furl’œco- 
nomie animale (b) fait allez fentir com¬ 
bien il importe d’aprofondir de plus en 
plus la phyfique du corps humain , mê¬ 
me pour les grands objets de la légifla- 
tion, & toute l’étendue des obligations 
qu’on doit avoir aux illuftres Médecins 
qui confacrent la plus grande partie de 
\ » 

(a) Efprir des Loix, livre XXIII. chap. 
XIII. 

Jff Efprit des Loix , livre XIY. 6c ailleurs» 
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leur tems à une étude fi relevée, & d’u¬ 
ne influence aufîi générale , les Haller 9 
les Sauvage, &c. 

Enfin Mr. Raymond dit un mot en 
paflant du polygala de virginie. Voici 
comment il s’exprime à ce fujet ( a ) 
» Le polygala de virginie eut de la célé- 
» brité , il y a une vingtaine d’années , 
» dans les inflammations dont je parle. 
» Une analogie très-fpécieufe ( b ) avoit 
» engagé à en faire des eiïais ; & com- 
» me les maladies guériflent frequem- 
» ment par les feuls efforts de la nature 
» ce fimple figura d’abord avec quelque 
» avantage dans certains cas qui préfen- 
» tent des effets ou plutôt des événe- 
» mens heureux , des expectorations , 
» des fueurs critiques : ce fut le poly - 
» gala qui procura ces évacuations Ja~ 

» lutaires. Bien des Médecins l’empîo- 
» yerent dans cette confiance. Je fis l’ef- 


( a ) Obf. fur le Véficatoire , pag. 11 & 12.' 

(b) Cette analogie ne pouvoit avoir de fon¬ 
dement plus folide , puil’qu’elle eft établie fur 
la reflemblance, ou même l’identité des fympr- 
tomes de la Pleurelie & ceux de la morfure du 
ferpent à fonnettes , contre laquelle le poly¬ 
gala eft fpécifique. Les fymptômes produits 
par la morfure de ce ferpent font : une refpi- 
ration difficile , la toux,des crachats fanglans, 
Ôc un pouls dur & inflammatoire , &c. Catef- 
by , hiftoire naturelle de la carolline. 
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*> fay du polygala de nos prés 5 il y a 
» environ 15 ou 16 ans} je ne pus Jui re- 
» connoitre aucune vertu décidée ; mais 
» cette nouveauté pafla bientôt. » 

Mr. Raymond me permettra d’obfer- 
ver qu’il traite cet article un peu lége- 
ïement. Quiconque prendra la peine de 
lire les recherches que j’ay faites fur ce 
•fujet , ( a ) demeurera convaincu , je 
penfe qu’il feroit au moins raifonnable 
de rappeller le polygala à un nouvel 
•examen, (b) Mr. Linnæus allure (c) 
-que depuis qu’on a commencé de s‘en 
fervir dans la Virginie , il arrive rare¬ 
ment que fur une centaine de Pleuréti¬ 
ques , il en meure trois à quatre , tandis 
-qu’autre fois il en périffoit plus de la 
moitié toutes les années. A l’égard de 
notre polygala vulgaire , auquel Mr. 
Raymond n’a pu reconnoitre aucune 

vertu décidée , on peut citer en 
fa faveur les obfervations de Mr,' 


' (æ) Difcotirs préliminaire du Traité de h 

Péripneumonie , article II. 

(b) Nous fouhaitons avec Mr. Paul qu'ois 
réitéré les Effais du Polygala. Journal dgs 
,Sçavans , Décembre 1761. volume premier 
,j>ag. 2334. de l’édition in-i2., Extrait dj* 
Traité de la Péripneumonie, 
fc) Tbèfe foutenue à Upfal en 1749. 

hij 
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Duhamel, (a) dont l’autorité eft plus 
refpeétable à mes yeux , que celle de 
beaucoup de Médecins. Celles de Mr. 
Lemonier ( b ) qui dit a Mr. de Sau¬ 
vage 5 en paflant par Montpellier 5 avoir 
employé le polygala vulgaris avec fuc- 
cès ^ celles enfin d’un Médecin, etranger 
cité par Mr. Siemerling. (c) Ce Méde¬ 
cin donnoit avec le fuccés le plus mar¬ 
qué , dans la pleurefie , la fleur jaune du 
polygala vulgaire à la dofe d’une poi¬ 
gnée dans deux livres de ptiianne pec¬ 
torale , dont il faifoit prendre deux cuil¬ 
lerées à toutes les heures., Ce remede 

provocquoit confiamment vers le fept 

une fueur très-copieufe. Mr. Raymond 
eft un raifonneur trop exa& pour vou¬ 
loir tirer avantage de l’efpéce d’oubli on 
le polygala eft tombé , ne peu van t ig¬ 
norer que tel a ete le fort de beaucoup 
d’autres remèdes qui ont reparu enfuite 
avec éclat. Pour me renfermer dans le 
lu jet dont il s’agit dans cet article. ? le 
Véfîcatoire latéral nous en fourniroit un 
exemple frappant. Mr. Raymond ob¬ 
serve lui-même (d) que quelques-uns 

(а) Mémoires de l’Acad. Roy. des Sciences, 

année 1739* _ , _ . - . 

( б ) Mém. de i’Acad. Roy. des Scien. fuite 

de l’année 174°* P a §* I 3 °* 

( c ) The fe foute nue â Roftok en 1749- 

£d) Obf. fur le Véfîcatoire ,pag. 12 & 13. 
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des plus fameux Médecins de l’antiqui¬ 
té , Aretée , Celfe , Alexandre de Trai¬ 
tes , étoient dans l’ufage d’appliquer des 
fubftances acres comme la moutarde 9 
&c. fur le côté de là douleur dans la 
pleurefîe , ce qui eft une pratique abfo- 
lument analogue à celle du véncatoire 
latéral , pratique qui n’a été renouvel- 
léeque très-long-tems après, & prefque 
de nos jours. 

Au refte , il n’eft pas néceflaire d’a¬ 
vertir que ce que je dis ici fur le Poly- 
gala , non plus que le jugement peu 
favorable que Mr. Raymond porte du 
grand Boerhaave , jugement auquel il ne 
m’eft paspoflïble de foufcrire , ne pren¬ 
nent rien d’ailleurs furmes fentimen s pour 
ce fçavant Médecin. M. Raimond fçait 

à quel point j’eftime & j’honnore les 
talens. 

Comme le traité de la Pîeurefte % 

dont nous publions aujourd’hui la tra- 
du&ion, eft en quelque forte une fui¬ 
te & une dépendance de celui de la 
Peripneumonie , dont la traduâion a 
parû en 1760, nous croyons qu’on fe¬ 
ra bien de ne pas féparer la le&ure 
de ces deux traités qui, réunis, for¬ 
ment un corps de dodhine complet, 
fur deux maladies auffi communes que 
meurtrières , cependant on les déli» 


% 
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errera féparement à ceux qui le deman¬ 
deront. Encore un mot , & je finis. 
Le Leâeur eft prié de jetter les yeux 
fur F errata dans les endroits où il fe 
trouverait arrêté , & d’excufèr quelques 
répétitions qu’on a crû pouvoir fe per¬ 
mettre dans ce difcours. Les nottes ré¬ 
pandues dans le traité de la Pleurefïe 9 
ainfi que dans celui de la Péripneu¬ 
monie , ont été ajoutées par le Tra¬ 
ducteur. îl eff à obferver fur celle de 
la page 158. defignée par un Qa) qu’elle 
31e porte fans doute que fur une faute 
d’impreflion , M. Van-fwiéten n’ayant 
pû fe contredire dans deux paragraphes 
qui fe fuivent immédiatement , & que 
celle de la pag. 159 , marquée par une 
i(*) décidé fur l’exiftence de l’air tho- 
rachique 9 une queûiou qui doit au 
moins palier encore pour problémati¬ 
que 9 depuis les expériences contradictoi¬ 
res de M. le Baron de Haller , dont je 
n’avois point connoillance dans le tems 
©n j’écrivis cette nolte. 


Fin du Difcours Prtlimînaire* 
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DELA 

PLEURESIE* 

87$* On dit qu’un malade eft Pleu¬ 
rétique , lorfqu’il a une fièvre aiguë 
continue l 564. $67. ] avec un pouls 
dur, une douleur aigue , poignante?, 
inflammatoire ( 482. n°. 3. ) qui 
augmente beaucoup durant Tinfpira- 
t-ion , qui diminue dans l’expiration , 
lorfqu’on retient fon haleine, ou quand 
le thorax reliant immobile, la refpi- 
ration Te fait principalement par le 
fecours des Mufcles du bas ventre , 
avec une toux prefque continuelle qui 
caufe de grandes douleurs > & qui 
par-là eft étouffée» 

Es Grecs appellent le Côte' tô pie - 
vron & èplevia ; & ils expriment 

J* A ^ « 

fou vent les Côtes par le mot ple¬ 
urai : car c’eft de cette maniéré 

- % " ^ r • ~ m 4 1 >► f J* • , 

que Pollux les a nommées ( a ) ; 
il appelle plevra ou <-ôtés, les parties 

( a ) ./«/. Po/b Oncmaflic. lïb » *. cap» 4, 
ZY 9 .i<>$. pag' 134» 235. 


» 
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placées au-deflous des ailïelles, ôc Pleurélîe 
la maladie qui a fon liège aux environs des 
Côtes, par la même raifon qu’on a nom¬ 
mé arthritis l'e mal des articles , & nephri- 
tis celui des reins. Les Latins appelaient 
aulïï la Fleurélie mal des Côtés ; il paroît 
donc qu’on peut alfez naturellement faire 
dériver de ceux-ci le nom de cette mala¬ 
die. C’eft dans ce fens que Celfe (a) a 
dit ; L’ejlomac eji environné des Côtés , qü 
il s'excite fouvent de violentes douleurs. Car 
quoiqu’on entende communément aujour¬ 
d’hui le ventricule par le mot d’eftomac , 
c’eft de l’oefophage dont Celfe a voulu par¬ 
ler , comme on le voit par un autre en¬ 
droit ( b ) du même Auteur. 

La définition qu’on donne ici delà Pleu- 
refie u’eft point tirée de la connoifiance de la 
caufe prochaine du mal > mais de l’alfembla- 
ge des phénomènes qui l’accompagnent, ôc 
dont la préfence eft , du confentement de 
tous les Médecins, un ligne certain de celle 
de la Pleuréfie^ "Kous avons dit dans une 
autre occalion t c ) qu’on définiffoit les ma¬ 
ladies de dehx maniérés , ici on ne fait 
aucune mention ni de la partie qui eft af- 
fe<ftée , ni de la caufe prochaine , chofes 
dont il fera parlé dans la fuite , le 
texte porte lîmplement : on dit qu’un ma¬ 
lade ejl pleurétique lorfqu’il a , &c. La prin¬ 
cipale raifon qui a fait choifir cette forte 
de définition pour la Pleuréfie , c’eft que 
les Auteurs ne conviennent pas entr’eux 


(a) Lih 4 ‘ cap. 6 . pag. 109. 

(b) Idem ibid. cap. 1 . pag. i8z. 184.) 

(c) CmmentairesfuT U §. 8*0. 
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fur le fiége de la maladie , au lieu qu’il n’y 
a pas de difpute fur fes figues pathogno¬ 
moniques. Galien ( a ) néanmoins en décri¬ 
vant la Pleuréfie a joint enfemble les deux 
méthodes de définition , car il détermine à 
la fois la caufe prochaine , & la partie af¬ 
fectée , & détaille en même tems les prin¬ 
cipaux fymptômes. Voici comme il s’ex¬ 
plique : » les caufes capables de produire 
» des inflammations dans la membrane qui 
» tapifl’e les Côtes , & dans les Mufcles 
» contigus , donnent naiffance à la Pleure- 
» fie. Les fymptômes inféparables de cette 
» maladie- font, la fièvre aiguë , une dou- 
» leur tenfive ou pungitive , la- refpiration 
» fréquente & petite , le pouls petit-, dur , 
s) & en quelque forte tendu , la toux qui 
» d’ordinaire eft accompagnée de crachats 
» colorés , mais non pas toujours , Sic. » 
Aretée , ( b ) Paul d’Egme , (c ) Aléxan- 
dre de Tralles {d) ont employé la même 
définition. Pefons maintenant avêc foin fur 
chacun des phénomènes compris dans celle 
que Boerhaave nous a donné. 

Il n’y a point de Fleuréfie fans douleur , 
£*) mais toute douleur de Côté ne doit 


(a) De loris affeftis , lib. 5 . cap. 3. Charter 
tom. 7. pag. 488. 

( b ) De eau fis & Jignis morbor. aciiior.lïb . 1* 
cap. 10. pag. 8. 

(c) Lib . 3. cap. 23. pag. 40. Verfa. 

(d) Lib. 6. cap. 1. pag. 166 . 





C * ) Baglivi n’étoit point 

des Pleuréfies indoleûtes 


de cet avis , il 

.& donne les 

Ai 
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pas être appellée Pleuréfie , comme l’a très- 
bien remarqué Aléxandre de Tralles (a) 
auffi voyons.nous qu’Hypocrate ( b ) en 
donnant l’énumeration des maladies d’hiver, 
a mis dans le même aphorifme la Pleuré- 
fie , les douleurs de Côté , & celles de la 
poitrine. Il faut effedlivement que la fièvre 
continue aigue foit de la partie pour que 
la maladie s’appelle Pleuréfîe. Celfe (c) a 
très bien établi cette diftinétion en parlant 
des douleurs de Côté. » Le Malade, dit- 
» il, en eft quelquefois quitte pour la 
» douleur qui fe termine plus ou moins 
» promptement. Quelquefois auffi le mal 
» donne lieu à une maladie des plus per- 
» nicieufes que les Grecs nomment Pleure - 
» fie . Pour lors la fièvre & la toux fe joi- 
» gnent au point de Côté, (d) » Paul 
Æginette après avoir traité de la Pleuré- 
fie , ajoute les remedes propres aux dou¬ 
leurs de Côté fans fièvre , qu’il diflingue par 
de noms particuliers j & Juvenal (e) a fort 
bien caradlérifé la Pleuréne dans les vers 
fuivans. 

(a) Ibidem. 

( b) Aph. z 3. feSf. 3. Chart. tom. 9. pag. 118« 

(c) Lib. 4. cap. 6, pag. 209. 

( à ) Lib. 3. cap . 33. pag. 41. 

(e) Lib. 5. fatjr. i$.verf. 119. 



moyens de les reconnaître fur ce pied-là. La 
douleur ne feroit donc point un fymptôme 
eflentiel à la Pleuréfie. Mais cette idée de 
JBaglivi eft fans fondement, VU. prax. mei • 
iib. it cap. 9. pag. 35. 


D| I A Ftï ü R E S I H. 

t > t * •*% 


C. 7 . . c.- Div- iri . 0 wm.$ . ,? .•> t;'> 

! Prætereà , lateris vîgili' cum febre Valorem 

Si coepere pati miffiim ad fua corpora 

morbum , 

# ” r .' $ 

Infefto credunt à numine, ôcc. 

.. .>.... , • j» , *- f . r > f #*- ‘ , , f t - , » 'i » « -, - , *» 

On connoît quantité de caufes qui don¬ 
nent lieu à la douleur de Côté, fans ce¬ 
pendant produire la Pl'eüréfie. J’ai remar¬ 
qué ailleurs (a) d’apres Hypoçrate & Ga¬ 
lien que la lutte, la courfe , le fouieve- 
ment d’un grand poids , ôte, occafionnoient 
quelquefois de fi fortes diftradlions des müf- 
cles , que quelques unes de leurs fibres eq 
étoient rompues. Les anciens Médecins ont 
appelle ces maux divulfions [ Spaftmata ) 
& ruptures ( Kegmata ) 6c font obferver 
qu’il en r é'fulte des douleurs considérables 
ôc même de très opiniâtres autour de la . 
poitrine. On remarque auffi de ces fortes 
de douleurs fouvent très, aiguës, mais fans 
fièvre , dans les perfonnes hyftériques ôc hy¬ 
pocondriaques , qu’on feroit très-mal dé com- 

f battre par des jfaignées copieufes ôc répétées 9 
comme on en ufe pour la Pleuréfie* Celle-ci 
peut fe déguifer fous bien de formes diffé¬ 
rentes , ôc en impofer pour toute autre ma¬ 
ladie , ainfi qu’on l’a dit ailleurs (£) d’a¬ 
près Sydenham. On obferve encore quelque, 
fois des douleurs de Côté femblablés à cel¬ 
les dont on a parlé, qui font occafionnées 
par la rentrée de la goutte. 

De ceci , il réfulte , qu’il eft deux fymp- 
tômes inféparables de la Pleuréfie, la fièvre 

continue aigue , ôc la douleur. On a expli- 
-( a ) §. 116 . 

W) S. Hh. 

à % 


de fièvre 
ï §, 567. 

qu’on nommoit maladies aiguës fébriles cel¬ 
les que la fièvre en queftion accompagne». 
A l’égard de la douleur dé la Pleuréfîe,ce 
n’eû pas une douleur légère ôc obtufe s 
mais aiguë & pungitive, telle qu’on a prou¬ 
vé qu’elle doit être occauonnéè par la di£ 
tenfion des petits vaifieaux enflammés, (à) 
& c’eft. ce que nous enféigne Galien & les 
autres Auteurs cités ci-dèflus. Cela mérite, 
une attention particulière -, Hÿpocrate ayant 
obfervé des douleurs dé Côté dans les fiè¬ 
vres mêmes , mais qui n’étoient pas Pleu¬ 
rétiques. (b) Dans les coaques on trouve; 
(c) : >i que Jafaigné.e empire les douleurs va- 
» gués & peu fables de Côté qui arrivent 
a> dans les fièvres, fans lignes , cifra.no- 
tas. » Il paroît qu’Hypocrate a. voulu par-, 
1 er en cet endroit de ces fortes de douleurs, 
qui ne font ni auflï aiguës que celles de. 
la Pleuréfie , ni accompagnées dès autres, 
marques de. cette Maladie. Au lieu de ces. 
mots dans les fièvres ( en puretoijin. ) 
Duret (d) a mieux aimé lire , à ceux qui 
n'ont pas de fièvre ( a puretoijin. ) Mais 
peut-être paroitra-t.il probable qu’il n’y a 
aucun changemeut à faire au texte, fi l’on 

confidere qu’Hypocrate parle dans la même 

(a) Vide §. 381. n°. 5. 

(i) Vid. §. 771. 

(c) N °. 491. Chart. tom. 8. pag. 88o 0 

(d) In coacas Hypocratis. p. 370» 371% 
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qné au §. $64. quelle eft l’efpéce 
qu’on appelle aiguë, & on a dit ai 
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furenotion d’une autre maladie (x) ou la 
faignée eft également contraire, &où il 
dit formellement que la fièvre a lieu ( ouk 
apürois). 

On obferve que le pouls eft dur dans pref- 
q U e toutes les maladies aiguës inflammatoi¬ 
res , à caufe que le fang qui eft alors plus 
épais & plus compare , paffe difficilement à 
travers les extrémités capillaires des artères 

( a ) ; c’eft pour cela que Gallien a fait 

mention de cette efpece de pouls dans fa 
defcription de la Pleurefie , ainfi qu’on vient 
de le voir. Et ailleurs encore (è) il avertit 
que la dureté du pouls des Fleuretiques le* 
fait paroître fort à ceux qui manquent d’ex¬ 
périence , parce qu’ils ne favent pas difiin- 
guer , dit-il, une pulfation dure de celle qui 
n’ejî que forte . Il faut avouer pourtant que ce' 
figne peut être quelquefois trompeur , ( *) 

(#) M. Wanfieten apelle cette Maladie ,Pér- 

frigeratio torpide 

(a) Herm. Boerh. infiitut. §» 962. 

(j) De pulfibus ad tyrones , cap . it. Chart* 


tom . 8; pag, 9;. 



(») Dans le texte cette Maladie eft appel-. 
lée Perfrigeratio torpida. Je. ne fâche pas 
que nous ayions en françois des termes pour 

la defîgner* 

(*) Eaglivi- faifoit tant de fond fur la 
dureté du pouls, qu’il ne craint pas de 
dire qu’on doit toujours annoncer la Îeu- 
^réfle coptes les fois que le pouls eft dur , 

$uand wiêins Jes avifcjres Agnes caractériel- 
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aux Malades la liberté d’infpirer, ils fe 
fuffoquent , pour ainfî dire , eux-mêmes , 
car en ce cas la Pleurefie commence à fe 
changer en Péripneumonie , & le pouls en 
conféquence paroît mol & petit. Nous par-, 
lerons de cela ci-après au §. 88 ji 

Comme les partie* qui font le fîége. de l’in.v 

flammation foufFrent des tiraillemens , quand 
la poitrine eft dilatée par rinfpiration, il eft 
impoffible que la douleur n’augmente en ce 
tems-là , & voilà pourquoi elle eft plus fup- 
portable pendant l’expiration , ou lôrfque le- 
malade retient fon haleine. De-là vient aulH 
que ceux qui font faifîs d’une violente Pleu- 
refie ofent à- peine infpirer , & étouffent 
ainfî , r comme d’eux-mêmes , pour fe déro* 
ber à la douleur, qui eft des plus cruelles., 
C’eft de-là qu’on déduit encore le foulage- 
ment que ces malades éprouvent Iorfqu’on 
leur ferre la poitrine avec une large bande » 
de façon que cette partie ne fe dilate point, 
du tout , ou que très-peu , durant, Pinfpira*;’ 
tion. Car alors le thorax reftant immobile , 
c’eft principalement à l’aide du bas ventre 
que l’infpiration fe fait. Perfonne n’ignore 
que le mouvement des Côtes n’eft pas la feu¬ 
le caufe qui rende la poitrine plus ample 
lorfqu’on infpire ; le diaphragme par fa def- 
cente en augmente aufîï la capacité, Ôc dû 



ques de cette Maladie vïendroient à manquer. 
IVU prax. meà. lib . cap . 9. pag. jj. Com¬ 
ment peut-il fe faire que des hommes tels 

queBaglivi donnent dans de pareilles idées 5 


qs IA Pleures i e. & 
tfiînue celle du bas ventre , d'où il arrive 
que les vifceres enfermés dans ce dernier ve¬ 
nant à être comprimés , furmontent la ré- 
fiftance defes mufcles , & l’obligent à s’élever. 
On conçoit donc que fi la poitrine eft con¬ 
tenue immobile par un bandage r le dia¬ 
phragme en s’abaiflant ( peut-être plus qu’il 
ne le fait quand la poitrine eft en mêmetems 
élargie par les Côtes ) pourra fournir enco¬ 
re au poumon dilaté par l’air un efpace fuffi- 
fant, au moyen de quoi la refpiration , fi né- 
eeffaire à la vie , continuera à fe faire. Au 
refte , nous verrons dans la fuite ( §. 877. ) 
que la difficulté de refpirer eft plus ou moins 
forte , à raifon de la fituation différente de 

la partie enflammée- 

La toux ne donne aucun relâche , ou peu 
s’en faut, aufïi eft-elle toujours comptée par 
les meilleurs Auteurs parmi les figues de la 
Fleure fie. Mais poifque la fimple infpiration 
caufe une douleur (i cruelle , on comprend 
affez combien elle doit être plus violente 
encore , quand la poitrine vient à être ébran¬ 
lée par la toux. C’eft ce qui oblige les Mala¬ 
des à faire les derniers efforts pour s’empê¬ 
cher de touffer ; & s’ils ne peuvent y parve¬ 
nir , l’excès de la douleur leur donne fouvent 
des convulfions. 

Le concours de tous ces Phénomènes an¬ 
nonce la préfence de la Pleurefie. Mais Are- 
tée a judicieufement remarqué, (fl) » qu’ils. 
» doivent tous fe trouver réunis , & ne re« 
» connoître qu’une feule caufe , car fi chacun 
» d’eux a une caufe propre & particulière , la 

(a) Lib. 1. de caujis & Jignis morbor . acu* 

Iflzycflü. xo. pag* 8. 
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Maladie ne s’appelle pas Pleuréfie , ^quancf 
»même ils fe rencontreroient tous enfem- 
»bles, » En effet, fuppofons une douleur de 
Côté provenant d un violent effort, avec une 
toux catharale, & une fièvre continue aiguë , 
produite par telle autre caufe qu’on vou¬ 
dra ( par exemple par la petite verole, la 
rougeole ôcc. ) nous aurons l’affemblage ou 
le concours des fymptômes pleurétiques , 
& cependant une pareille Maladie ne fe 
nommer a pas Pleuréfie , parce que chacun 
de fes fymptômes en particulier reconnoît: 
sine caufe à part* 

§. 87 6. Si ces fymptômes font accom¬ 
pagnés de crachats morbifiques- qui 
viennent du poumon ,, la Fleuréfle 
s’appelle humide , & feche ?J lorfqu’ii 
n’y a. point de tels.- crachats.- 

Nous venons de voir à quels fignes- 013 
peut diffinguer la Pleuréfie. Il faut à ; pre- 
fént dire quelque chofe de ces différentes 
efpeces. Les Auteurs la divifent eu humide 
8c feche , vraye 6c bâtarde , idiopathique 
6c fymptomatique. Nous parlerons des deux 
premières efpeces dans ce paragraphe , 6c 
des autres dans les fuivans. 

Une toux prefque continuelle a coutume 
d’accompagner la Pleuréfie. Or comme les 
crachats font d’une extrême confèquence 
dans la Péripneumonie , ôc que la Pleuréfie 
même eft fouvent terminée par eux , (a) 

les Médecins expérimentés ne manquent ja» 

.A *' . Lr ' < - ‘ V» , m •’* . r tij. j ^ * 1 » # ' 1 > 

ÔO Voj-l ci-après le i». 888 ». 


• 
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tnaîs d’examiner dès le commencement de 

la Maladie , s’il ne le fait pas quelque ex. 
cretion par la toux , & quelle eft la nature 
de la matière expeCtorée. Si la toux en¬ 
traîne des crachats , de quelque efpece 
qu’ils foyent , la Pieuréfie s’appelle humi¬ 
de & feche , quand le Malade eft tour¬ 
menté d’une toux inutile & fans expecto¬ 
ration. C’eft de-là que fe tire la première 
& la plus fenfible diftinCtion de la Pieuréfie , 
diftinétion dont Hypocrate , (a) Galien 

( b ) , Celfe , ( c ) Aléxandre de Tral- 
les , ( * ) & les autres anciens Médecins 
avoient déjà fait mention dans leurs écrits. 

Galien ayant averti , comme on l’a dit 
dans une autre occafion ( d ) que l’excré¬ 
tion des crachats dans la Pieuréfie & la 
Péripneumonie , étoit analogue aux fedi- 
mens de l’urine , qui , dans les Maladies 
aigues, indiquent la coCtion ou la crudite # 
ce qui lui a fait conclure que la toux fé«» 
che & fans crachats défignoit la meme cho- 
fe que l’urine aqueufe, regardée avec rai- 
' fon comme très-crue , & d’un fort mauvais 
préfage , on voit bien que la diftinétion de 
la Pieuréfie en féche & humide , eft de la 
plus grande importance pour le prognoftic. 
Et en effet la Pieuréfie féche pafle chez 
tous les Praticiens pour une Maladie dan- 

( a ) De morbis lïb. 3* cap. 15* Charter tom * 

7. page 590. 

( b ) De loris aff’eôlis. lih. $. cap. 3. Charte?. 

tome 7. page 488. 

( c ) Lîb. 4* cap. 6. p. 209. 

( * ) Lih. 6. cap. 1. pag. 267. 

- ( d) Voy.le Comment, far le §.$30. 2.' 

w ? ' l ' • • 
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gérenfe , d’une cure très-difficile , rebelle 
à Ja coftion, (a) & qui enleve rapidement 
le Malade , ou ne fe termine que fort tard» 
(b) Cependant bien que Celfe ait condam- 
lié la toux féche dans la Fleuréfie , les cra¬ 
chats fanglans lui ont paru d’un plus mau¬ 
vais ^augure encore. » A cette douleur de 
» Côté fe joignent, dit-il, la fièvre & la 
» toux, par laquelle le Malade rejette , fi 
» la Maladie eft peu confidérable, des cra- 
» chats pituiteux , & fanguinolens , fi la 
» Maladie eft plus grave. Quelquefois aufti 
» la toux eft féche & n’entraîne rien. Ce 
» dernier cas eft plus mauvais que le pre- 
» mier, & moins que le fécond, (c) » 
Maigre cette décifîon de Celfe , il eft conf- 
taht par les oblèrvations que les crachats 
teints de fang font très communs dans la 
Pleuréfie , & qu’ils y font moins nuifibles 

que le manque abfolu d’expeâoration. 

§. 877. Il n^efl: aucune portion des te- 
gumens internes du thorax qui ne 
foient fufceptibles de cette Maladie » 
ainfi la plèvre & tout le médiaftin , 
& par conféquent la partie antérieu¬ 
re , poftérieure , droite, gauche, fu- 
périeure , inférieure , extérieure & 
profonde de la poitrine , en font éga- 

( a ) Vide locum citatum Tralliani G» Hipp» 
uti G- Coac. prcenot. N 9 -. 381. Char, tome 

873. _ ^ 

( b ) Vide Galeni locum citatum . 

( c ) Lib . 4. cap. 6 . pag. 109. 
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lement le fiége , mais particuliere- 
„ment les Côtés. 

Examinons maintenant quelle eft la par¬ 
tie que la Pleuréfie affe&e. Tous les fymp- 
tômes dans cette Maladie nous indiquent 
une violente inflammation ; mais les Méde¬ 
cins ne s’accordent pas entr’eux fur le fié¬ 
ge de celle-ci. La douleur exceflivement ai¬ 
gue que les Malades reffentent lorfqu’ils 
infpirent , marque que les parties enflam¬ 
mées font mifes en mouvement, & fouf- 
frent des diftra&ions pendant ce tems-Ià» 
Quantité d’Auteurs ont prétendu que le fié¬ 
ge propre & unique de la Pleuréfie eft la 
membrane que les anciens Medécins appel¬ 
aient ambiante des Côtes , ou Amplement 
ambiente. (a) L’ufage veut aujourd’hui 
qu’on nomme Plèvre, quoique peut - être 
moins proprement ( b ) , la membrane qui 
tapifle toute la furface interne du thorax 
qui recouvre le péricarde, & forme le mé« 
diaftin par fa duplicature. (c) Aretée s’ex¬ 
prime de la maniéré fuivante dans fa dé¬ 
finition de la Pleuréfie: (d) » une mem- 
» brane mince & forte revêt tout l’inté- 
» rieur de la Poitrine , les Côtes , le dos , 
» jufqu’anx clavicules , elle eft adhérente 
» aux os , & on la nomme Ambiente. Si elle 
» vient à être attaquée d’inflammation, la 

(a) Len upe\o cota amena. 

(b) Petit comment, in Aretœuin. -page i$r. 

(c) Voye\ les Commentaires fur le §. inos 

n p . 4 * 

i _ | 

(d) Lib. i. de caufis & Jignis morboruitB 

meut- Cap. iQ.pag . 8» 


B 



fr'4 T R A I T E* 

» fièvre furvient , avec la toux, & fies et a- 
» chats de différentes efpéces. Cette Mala-, 
» die s’appelle Pleuréfie. » Paul Æginette 
(a) & Alexandre de Tralles ( b ) ont penfé 
de même qu’Aretée. Celle (c) , ne dit rien 
du fiége de la Pleuréfie , & Gallien le place 
non feulement dans la plevre , mais encore 
dans les mufcles contigus , comme on l’a déjà 
vû au §. 87 ç. 

La grande affinité qui eft entre la Fleuré- 
füe & la Péripneumonie, leurs caufes qui 
font fou vent les mêmes , la toux qui fe ren¬ 
contre dans l’une fie dans l’autre, le foulage- 
ment que procurent fi fouvent dans la Pieu- 
réfîe les crachats qui viennent du poumon , 
la Péripneumonie enfin qui accompagne com¬ 
munément la Pleuréfie , lorfque celle-ci eft 
très-violente , & lui fuccéde prefque toujours, 
tout cela, dis-je , a fait penfer à des Auteurs 
célébrés , à qui la Médécine a de grandes 
obligations , que la même partie , c’eft-à-di- 
re le poumon , étoit affe6tée dans les deux 
Maladies. Sydenham ( d ) trouvoit tant d’ana¬ 
logie entre la Péripneumonie & la Pleuréfie , 
qu’après avoir péfé tous les phénomènes de 
la derniere , il conclut par dire : » cette Ma¬ 
ladie n’eft autre choie , je penfe , qu’une 
» fièvre dépendante d’une inflammation pro- 
»pre & particulière du fang , par laquelle la 
»-nature dépofe la matière peccante dans la 
» plevre , & quelquefois auffi dans le pou- 
« mon, d’où s’enfuit la Péripneumonie , Ma- 

fa) Lib. 3. cap. 3 3. pag. 40. verfa. 

( byLib. 6. cap. 1. pag. 266. 

(c) Lib. 4. cap. 6- pag. 209. 

(JL) Sefi. 6.cap. 3. pag. 334. 
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» ladje qui, je crois , ne diffère de la pre- 
j) miere que par le degré feulement, l’in- 
«tenfité plus grande de la eaufe qui leur eft 
«commune , & l’étendue plus confidérable 
» qu’elle occupe. » Sydenham établit cepen¬ 
dant un fiége difiin&if à chacune de ces Ma¬ 
ladies. 

Au refte , ce n’eft point une opinion nou¬ 
velle que celle qui fuppofe le poumon affedé 
dans la Pleuréfie. Car Cœlius Aurelianus 

(a) parle de plusieurs Médecins de l’anti, 
quité qui l’ont défendue , & l’on trouve mê¬ 
me dans Hipocrate quelque ehofe qui fem- 
ble la favorifer. En parlant de la fluxion qui 
fe jette dans la poitrine, (è) il prétend que le 
poumon , naturellement rare & fec , attire 
la fluxion à lui , fe tuméfié en eonféquence , 
& parvient à toucher les Côtés. La Périp¬ 
neumonie a lieu , félon Hipocrate , quand 
cela arrive dans les deux Côtés, & la Pleu- 
réfi’e , fi c’eft feulement dans l’un. Ailleurs 
encore , il dit (c) que la Pleuréfie a lieu pa¬ 
reillement lorfque le poumon fort décheffé , 
à l’occafion d’une grande foif, fe laiffe tomber 
par foibleffe fur le Côté , & le touche. Mais 
la phyfiologie nous apprend que le poumon 
eft naturellement en contad avec la plevre,ÔC 
l’on a vû fuffifamment par l’hiffoire de la Pé¬ 
ripneumonie que cette Maladie ne tire pas 
fon origine d’une femblable caufe. 

Le célébré Hofman (d) a cru que l’inflam- 


(a) Acutor. Morbor. lïb. i.cap. *6.pag. 11$ 

(b) De loch in homine. cap. 7. Charter tom 

(c) Ibidem cap. 10. pag. 3 69. &>Jequ. 

( d ) Médecin, ration . Jiflematicœ , tom, 

B z 
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matîon qui fe borne Amplement aux parties 
extérieures de la poitrine formoit la Pleurefîe 
fauflfe. La vraie vient félon lui d’une inflam¬ 
mation , qui occupe la membrane externe du 
poumon en forme d’Ereflpele ; & la Périp¬ 
neumonie de la même inflammation , lorf- 
qu’elle defcend plus profondément dans la 
propre fubflance du vifcere. Triller s’eil 
auffi déclaré pour ce fentiment dans l’utile 
& favant Traité qu’il a publié fur la Pieu- 
rélie. , & en conféquence il voudroit qu’on 
appella cette Maladie par préférence Plévri- 
Péripneumonie , ou Péri-pneumo-Pleuréfie 
( a. ) il eft certain que la plèvre feule n’efl: 
pas toujours le fiége de la Pleuréfie : nous 
venons de voir que Galien y ajoute les muf- 
cîes contigus , & l’on ne doit pas oublier 
la membrane adipeufe même , qui fe montre 
d’une maniéré Ci fenfible dans les efpaces 
întercoftaux des Animaux chargés de graifle > 
& où l'on a démontré (b ) qu’il fe forme 
très fouvent des inflammations de la derniè¬ 
re opiniâtreté. En effet, s’il naît dans cet¬ 
te membrane un phlegmon qui la fafle éle¬ 
ver en tumeur , on conçoit que la Plèvre 
peut fouffrir des diftra&ions fuivies de gran¬ 
des douleurs. ( c ) Mais puifqu’on a prou¬ 
vé ailleurs ( d ) que ^inflammation pouvoit 
avoir lieu dans toutes les parties du Corps 

où l’on obferve des diftributions reticulai» 

• .•* v. - *._ .1 

feti. 2. cap 6. pag. 416. 427.. 

(ù) Cap. 1. pag. 9. 

( b) Comment, fur le §. $74. 

(c) Abrah. Kaau. perfpirat. HipocrdU 

Cap. 7. num. 14?. pag. 66. 

(d) Aph. de Boeih. 37 j*. 
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tes ^artères fanguines, ou les orifice de 
vaiffeaux lympathiques artériels, il eft bien 
évident qu’elle peut attaquer la plèvre , la 
tunique adipeufe placée deffus, & les muf- 
cles intercoftaux , d’où il faut conclure 
qu’il n’eft point du tout impollible que la 
Pleuré fie ait fon fiége dans la plèvre , quoi¬ 
que cela ne foit pas toujours comme plu. 
fleurs l’ont penfé ; cette Maladie occupant 
fouvent la membrane graiffeufe , & les muf. 
clés intercoftaux. 

La douleur extrêmement aigue que les 
Pleurétiques refifentent au premier effort 
qu’ils font pour infpirer, femble prouver , 
flms aucun doute , que ce n’eft pas feule¬ 
ment dans le poumon que le mal réfide , 
puifque dans la vraie Péripneumonie il n’y 
a fouvent point de douleur , où quelquefois 
une douleur fimplement obtufe , comme nous 
l’avons dit en donnant Thiftore de cette 
Maladie. Mais paroît.il croyable que dans 
une violente Péripneumonie le mal ne par¬ 
vienne pas jufqu’à la furface membraneufe 
du poumon , d’où devroit s’enfuivre une 
douleur affez forte, pour qu’elle en impo¬ 
sât pour une Pleuréfie ? Il eft certain que 
dans les cadavres des Pleurétiques on trou¬ 
ve fouyent que la plèvre n’a pas fouffert 
une bien grande altération. Jacot ( a ) 
avoue qu’il a rarement obfervé chez eux 
que la plèvre fut tuméfiée , quoiqu’une in¬ 
flammation phlegmoneufe eût précédé. Mais 
îl eft: à remarquer qu’une membrane mince 
& tendue , comme celle dont il s’agit , ne 
fçauroit fe tuméfier , beaucoup , bien qu’en. 

i y' 

(a) UqIUt. Coifim> w mm, Uipocrat. p, 42p. 
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flammée, puifqu’on voit que dans le pîilegt, 
mon le volume de la tumeur dépend pre£ 
que entièrement du gonflement du panni- 
cule adipeux. Ne fait-on pas que le période , 
les méningés , les ligamens peuvent fouffrir 
inflammation, & caufer les douleurs les plus 
attroces , fans former de tumeur confidé- 
rable ? C’eft ce qui a fait dire à Jacot avant 
l’endroit cité , ( a ) » que fous le nom 
» d’inflammation on n’entend pas feulement 
» l’amas d’une trop grande quantité de 
» fang dans un efpace- vulde , mais enco- 
î» re toute quantité excédents de ce liquide 
» dans les petits vaifleaux d’une partie. ». 
Mais le témoignage de Petrus Servius elî 
encore d’un plus grand poids ; car dans les 
cadavres de trois cens Pleurétiques qu’il 
diflequa à Rome , il trouva conftamment l’un- 
des lobes du poumon corrompu, & rempli 
d’une matière putride ; tandis que la plèvre 
n’étoit point, ou que légeremeut affedée : 
( 5 ) mais fi l’on veut bien faire attention 
que la Péripneumonie & la Pleuréfie fe trou¬ 
vent fréquemment enfembles , & que la der» 
îiiere ne fait pas toujours périr les malades 
en conféquence de Pinflammation de la plè¬ 
vre ou des Côtés , mais le plus fouvent 
à raifon de la douleur, dont la violence 
îùpprime tout mouvement de la poitrine , 
ce qui s’oppofe au paiîage du fang par le 
poumon , d’où s’enfuit une Péripneumonie 
mortelle ; ( voy. le §. 905. ) on n’aura 
pas de peine à comprendre pourquoi on * 
rencontre prefque toujours dans les cada- 

(a) Ibidem.. 

' {h) Triller 8 cap. r. pag. 10.. 
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Vl'es de ceux qui périment de la Fleuréfle 
le vice dans le poumon , & fort peu de 
changement à la plèvre. Car il eft à remar¬ 
quer que Servius n v a pas abfolument nié 
que la plèvre ne fût affettée , il a prétendu 
feulement qu’elle ne l’étoit gueres. J’avoue 
donc que la caufe de la mort s’eft trouvée 
à la vérité , dans le poumon , mais cela 
n’empêche pas que le principe du mal n’aie 
pû être à la plèvre , dans les mufcles in- 
tercoftaux , ou la membrane adipeufe. Il 
eft confiant d’ailleurs par quantité d’obfer. 
vations que la plèvre eft réellement (*) 
affeélée dans la Fleuréfîe. Ainfï , par exem¬ 
ple , on lit dans Cœlius Aurelianus , » il 
», eft manifefte que la plèvre même eft at- 
» taquée , puifque dans le progrès de la tu- 
» meur il s’y fait une colleélion de ma- 
» tiere , & qu’elle a été fouvent trouvée 
noire après la mort, » 

Diemerbroex ( a ) difTequa en préfence 
de beaucoup de fpeétateurs le cadavre 
d’une femme qu’une Pleuréfîe avoit fait pé¬ 
rir. La Maladie fût très aigue les quatorze 
premiers jours ; la fuppuration une fois for¬ 
mée, le mal parut s’adoucir durant quel¬ 
ques autres jours , & enfin il fe termina 
par la mort. On trouva que le poumon n’a- 
voit contracté aucune adhérence avec la plè¬ 
vre , mais cette membrane étoit enflammée 
du Côté droit dans toute fon étendue de¬ 
puis les aiflelles jufqu’au diaphragme. L’abf- 
cès s’étoit ouvert entre la cinquième & 
fixiéme Côtes , lefquelles étoient en- 

(*) Acutor. morhdib. i. cap. 16. pag^^ 

(a) AnWm* IÏÏ, h WP* tyP a g* ï° 9 * 
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tiérement dépouillées de la plèvre dans 
l’efpace de deux travers de doigts. Une 
médiocre quantité de pus avoit coulé dans 
la cavité de la poitrine. Il ne parut au 
poumon ni inflammation , ni aucune autre 
lefion. Diemerbroek vit encore les mêmes 
chofes dans le cadavre d’un autre Pleuré¬ 
tique , & cela lui a fait conclure que l’o¬ 
pinion qui veut qu’il y ait auflî inflamma¬ 
tion de la partie extérieure du poumon 
dans toute Pleuréfie , eft une opinion ab- 
folument faufle. Mais bien plus, le même 
/snatomifte a trouvé dans des perfonnes 
mortes de la Péripneumonie l’un des lo¬ 
bes du poumon enflammé , même dans fa 
membrane externe , quoique les Malades ne 
fe fuflent plaints que d’une douleur Ample¬ 
ment obtufe. Harderus ( a ) a vû pareille¬ 
ment la plèvre affedée dans les cadavres des 
pleurétiques t ainfl que beaucoup d’autres 
encore , dont il feroit trop long de parler. 

Hipocrate dit ( b ) formellement que là 
bile & la pituite engagées & retenues dans 
le Côté donnent naiflance à la Pleuréfie , 
mais que ces mêmes humeurs occalionnent 
la péripneumonie fl le poumon les attire à foi. 

Nous pouvons donc conclure de tout ce 
détail que les parties où la Pleuréfie a fon 
flége font la plèvre , la tunique adipeufe 
qui la touche, & les mufcles fuperpofés ; 
que les poumons à la vérité font affedés 
auffi à caufe de l’empêchement de la ref- 

4 

piration , & peuvent même s’enflammer en 
conféquence , mais que néanmoins l’inflam- 

(a) Hard. dinar . obf. 55. pag. m. zz j. 

(J>) üe mot. lib , 1 , wp. *, Ghdïtt U i-p- 5d& 
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Wiatîon du poumon forme une Maladie en¬ 
tièrement ditlinile de la Pleuréfie. - 

La toux, que des Auteurs célèbres ont 

crû ne pouvoir être l’effet que de raffeiUon 
du poumon , n’eft pas une difficulté qu’oa 
puiffe nous oppofer. On comprend que fi 

les parties qui occupent les intervalles des 

Côtes viennent à fe tuméfier à la fuite d’u¬ 
ne inflammation , elles devront neceffatre- 
ment comprimer le poumon qui leur eft 
contigu , y caufer des irritations , & en con- 
féquence produire la toux. L’infpiration em¬ 
pêchée par la violence de la douleur eft 
capable encore de l’occafionner. C’eft ainfi 
que dans les femmes enceintes on enobferve 
quelquefois une très incommode , qui dé¬ 
pend de ce que la matrice en s’élevant trop 
haut comprime les vifceres du bas ventre , 
& s’oppofe par là à la liberté du jeu du 
diaphragme. ( a ] L’irritation de la membra¬ 
ne intérieure des narines , & le contait 
un peu fort de celle qui tapiffe le méat au¬ 
ditif peuvent aufïï exciter la toux : mais 
û elle peut être produite par ces fortes, 
d impreffions qui fe font fur des parties 
éloignées du poumon , à combien plus for¬ 
te raifon n’arrivera-t-elle pas quand des par¬ 
ties contiguës au poumon même font en¬ 
flammées & douloureufes. Hipocrate ( b ) 
remarque que dans le cas d’un tubercule du 
Côté venu à fuppuration qu’il ordonna de 
brûler ou d’ouvrir , & qui par conféquent 

(a) Mauriceau tom. t. liy. i. chap. 1 6. pag. 

I / ^ -> 

( b ) De morbls lib . i, cap. 16, Charte tom.. 7* 

57S- 
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«voit fon ûége vers l’extérieur, la toux 1 
étoit de la partie à l’égard des crachats 
que rendent les Pleurétiques , c’eft du pou¬ 
mon qu’ils viennent, mais nous ferons voir 
dans la fuite ( §. 888. n°. 6 . ) qu’on ne 
peut pas conclure de là que le poumon 
foit toujours & primitivement affetté dans 
la Pleuréfie. 

Cette Maladie pouvant occuper, comme 
on l’a prouvé , la plèvre , la membrane graif- 
feufe , & les mufcles intercoftaux , on 
voit qu’elle peut , en confervant le même 
nom , avoir fon fiége en différeras endroits 
du Corps , & aflez éloignés les uns des 
% autres ; car les parties où elle arrive , re¬ 
couvrent toute la furface interne du tho¬ 
rax. Le médiaftin même eft formé d’une du- 
plicature de la plèvre , & du tiffu cellulai¬ 
re placé entre ces deux lames» C’eft enco¬ 
re la plèvre qui enveloppe le péricarde & 
le diaphragme. Cependant lorfque la por¬ 
tion de cette membrane qui couvre le der¬ 
nier vient à s’enflammer, les Medécins font 
convenus d’appeller la Maladie Paraphreue- 
fie. Nous en parlerons dans un chapitre 
féparé , à eaufe de quelques fymptômes qui, 
lui font particuliers , Sc nous ferons en¬ 
trer en même tems dans ce chapitre ce 
qu’il y a de plus important à dire fur l’in¬ 
flammation du péricarde & du médiaftin» 

Il n’eft aucun endroit de la circonférence 

» \ 

de la poitrine où je n’aie obfervé des Pleu- 
réfies , ce qui eftconfirmé parle témoignage 
d’Auteurs très dignes de foi. Il eft vrai pour¬ 
tant que les Côtés y font les plus fujets , & 

ç’eft auffi ce qui a fait dire àCœlius Aure- 
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iïamî5 Ça) que la Pleuréfie a pris fon nom de 
la partie du corps qui en fouffre le plus» Mais 
enfin cette Maladie peut arriver ailleurs , ôz 
cela mérite une attention particulière, at¬ 
tendu que les ignorans ne foupçonnent la 
pleuréfie qu’autant que la douleur ocuppe 
le Côté. Le peuple penfe même qu*il n’y a que 
le gauche qui y foit expofé , -de façon que le 
mal eft fouvent négligé quand la douleur eft 
du Côté droit. J’ai -trouvé cependant en con¬ 
frontant une fuite afifez nombreufe d’hiftoires 
de Pleuréfie que j’ai recueilli que le Côté 
droit étoit encore plus fouvent attaqué 
que le gauche. ( * ) Triller Çb) , qui a 
fait la même remarque , affure déplus avoir 
obfervé que la Pleuréfie du Côté droit eft 
plus douce que celle du Côté gauche , la¬ 
quelle eïl plus dangereufe & dure davantage. 
Aretée (c) avoit déjà averti que dans cette 
Maladie, la douleur s’étend à toute la conti¬ 
nuité de la plèvre, 8c même que dans certains 
Malades elle le fait fentir jufqu’au dos ôe 
aux épaules, auquel cas les anciens ont ap- 
pêilé la Pleuréfie dorfale , comme il paroît 
par la maniéré ingénieufe dont Petit ( i ) 
a corrigé cet endroit obfcur d’Aretée. Ht- 

(ù) Acutor. mort. lih. i .cap. *3. pag. no. 

( b) De pleuridd.e t pag. 4. 

(c) De ccLufis [ignis morb. acut . lib. 1. cap , 


10 . pag' 8 . 

(d) Ibidem, vacr. m. 



J'ai obfervé auffi la même chofe h 
l’hôpital Su Eloy , où j’ai eu occafion de 
voir beaucoup de Pleuretiques, 

* • - * ^ 1 » ” Vt- f •* 


K 



*4 - Traite’ 

pocrate a parlé aufli de la Pleuréfle qui a 
jfon fiége dans le dos , (a) mais on a 
quelques raifons de foupçonner que le texte 
eft corrompu. Les obfervations nous appren¬ 
nent que la Fleuréfie attaque pareillement 
les parties antérieures de la poitrine , & 
celles mêmes qui font placées fous le fler- 
num , comme le rapporte Sclienkius (è) 
d’après Salius Diverfus î (c) car dans le ca¬ 
davre d’un homme mort le neuvième jour de 
fa Maladie , contre l’attente des Medé- . 
cîns, » on trouva dans le médiaftin une tu- 
» meur inflammatoire d’un volume affez con- 

fidérable , qui s’étendoit en partie fur le 
» péricarde. » On remarquoit dans ces fortes 
de Malades tous les fymptômes d’une Fleu- 
réfie aigue , à l’exception de la douleur de 
Côté, à la place de laquelle ils reffentoient 
un certain mal-aife fous le fternum , & beau¬ 
coup d’ardeur dans la poitrine. Du refte on 
comprend affez que la douleur efl d ? autant 
plus vive que les parties enflammées font 
plus expofées à être mifes en mouvement, 
ou à être tiraillées pendant l’infpiration , & 
qu’en conféquence l’intenfité de la douleur 
peut varier félon que la Maladie occupe 
tel ou tel endroit de la poitrine. Mais com¬ 
me les Côtés font le fiége le plus ordi¬ 
naire de la Heuréfie , on a placé parmi fes 
Agnes ( §. 875. ) la douleur aiguë & pun. 
gitive , quoîqu’à parler rigoureufement elle 
puiffe exifter fans cette efpéce de douleur, 

(a) De morbislib. ?. cap. 15. pag. 590. 

(b) Lib. 1. pag. 289. 

(c) De curatione morborum ab ordinariis 

çratticis non çxhibitorumi 


OU 
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avec une douleur fort légère s 
comme il confte par ce qui vient d’être dit. 

§. 878. Quand la douleur occupe la 
plèvre colfale, ou les mufcles inter- 
cofhux internes , la Pleuréfie efl: 
vraie ^ mais û les parties plus exté¬ 
rieures , & particuliérement les mut 
clés intercoftaux externes, font affec¬ 
tées , elle s’appelle faujje. 



Nous avons vû au §.. 875. qu’il eft cer¬ 
taines douleurs de Côté fans fièvre, & qu’on 
ne rapporte pas ces fortes de douleurs à la 
Pleuré fie. Mais il en eft d’autres que la fiè¬ 
vre accompagne, qui gênent jufqu’à un cer¬ 
tain point la refpiration , & dont l’iffue 
n’eft cependant pas auiîi dangereufe que 
celle de la Pleuréfie. C’eft là ce qui a fait 
diftinguer cette Maladie en vraie & en fa'ujfe. 


« 
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Galien (a) a fort bien remarqué cela , 
nous a donné les figue* c^ui peuvent nous 
faire difcerner ces deux cas, qui ont en- 
tr’eux une fi grande affinité. Après avoir 
parlé de la Pieuréfie, il ajoute : » il y a 
3) d’autres douleurs de Côté avec fièvre , 
» qui rendent nécefiairement la refpiratiop 
» prefîèe & petite : les Malades ne cra- 
» chent rien du tout, fi bien que ces dou* 
» leurs refTemblent aux Fleuréfies fans ex- 
;» peflo.ration , mais on peut aifément le9 
5 ) en diftinguer, fi l’on fait attention qu’il 
» n 7 y a point de toux, comme dans la Fleu- 
,) réfie féche , que le pouls n’eft ni dur ni 
» tendu , la fièvre moins aigue , & la dif- 
» ficulté de refpirer moins confidérable. 
j) Quelques-uns de ces Malades reffentent 
» de la douleur fi le Médecin comprime 
» avec le doigt le lieu enflammé. La Ma- 
» ladie ne fe purge point par les crachats , 
» parce qu’au commencement il n’a pénétré 
» dans la poitrine aucune portion de l'hu- 
» meur qui a fufcité l’inflammation. Quand 
» celle-ci eft parvenue à maturité, fi le pus 
« ne fe difperfe pas auparavant , il fait 
» faillie fous la peau , & on lui donne if- 
» fueparincifion. »On lit encore les mêmes 
cliofes dont Paul Æginette. (ô) U paroît très 
difficile de pouvoir diflinguer fi les mufcles 
intercoftaux internes ou externes font enflam¬ 
més exclufivement les uns. aux autres , ces 
mufclesétant immédiatement couchés les uns 
fur les autres , & fervant à la même, ac„ 

(a) De loch affeôHs lib. $. cap. 3. Ckart . îoir t > 
ij. pag. 488 . 

{b) Lib, 3. Cap. 33. pag, 40, Verfa^ 



DE IA PLIÜRE5IE. T 7 

fclon. Ainfi Je diagtioüic de la Pleuréfie 
vraie & fau fie fer oit affez obfcur , fi le paf- 
fage de Galien qu’on vient de rapporter ne 
le rendoit beaucoup plus clair. 

Il eft encore à propos de remarquer qu’il 
arrive quelquefois que les efpaces intercof- 
taux , & les parties placées par-deflus , font 
en même - te ms attaqués d’inflammation» 
J’ai vû , quoique rarement , des cas de cette 
efpéce. Mais comme on a coutume de ti¬ 
rer la dénomination des chofes de ce qu’el¬ 
les ont de plus effentiel , il femble que la 
Maladie dont je parle doit être plutôt rap¬ 
portée à la vraie Pleuréfie qu’à la fau fie. 


»• r » i < < • J V | » v k 'i j " • i ^ 

§• 879. La Plevuréfîe attaque principa¬ 
lement les adultes, ceux qui font d’un 
tempérament fànguin, qui font bon¬ 
ne chère , boivent beaucoup devinex- 
quis, qui font beaucoup d’exercice, 
qui font rarement fujets à des rots 
acides, qui ont de la difpofition aux 
Maladies inflammatoires , fur-tout au 
printems lorfqu’un grand chaud fuc- 
céde à un grand Froid fubitement ; 
en hiver quand on s’expofe à un vent 
extraordinairement froid & piquant ; 
alors la Pleuréfie n’étant eau fée par 
aucune autre Maladie s’appelle idiç^ 
pathique. 

• *' • ... - •* r * 

obfeïvati.oms que 
tous les âges & tous les tempèr^mens ne 
font pas également fujets à la Pleuréfie : 

la différence de la fàifon , & les Viciiïitu- 
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^es de J air méritent même ici une atterr- 

tion particulière , c’e.ft pourquoi nous allons 
parler de tout cela. 

i une Maladie du genre 
•inflammatoire } & par conféquent princi¬ 
palement a craindre pour ceux qui ont na¬ 
turellement de la difpofltion à ces fortes 
de Maladies. Telles font,,comme on l’a dit 
dans une autre occa/îon j '.Ç cl) les- perfon- 
nés en qui les vaiffeaux font forts & cou. 
traflés, les humeurs épaiflfes , acres , & cir¬ 
culant avec rapidité. Ces perfonnes pour 
l’ordinaire ont le pouls grand & fréquent , 
te corps grêle, agile , robufte , & chaud. 
C’eft pour la même raifon que la fleuréfle 
attaque ( plutôt les adultes que les jeunes 
gens , ces derniers ayant la tifiure des fo* 
ïides plus lâche , & les fluides moins épais, 
& c’eft aufli ce qui a fait dire à Hipocrate 
(i) que la Pleuréfle non plus que la Périp¬ 
neumonie n’arrivoient pas avant l’âge de 
püberté. Il eft certain cependant qu’on voit 
dus Pleurétiques au deffous de cet âge , 
quoique plus- rarement. Cœlius Aureliaflus * 
(c) appuyé fur les mêmes principes , re¬ 
marque que la Pleuréfie attaque plus fou¬ 
lant les hommes que les femmes. Mais Triî- 

er ( 4 ) affure qn’elle eft plus dangereufe 

chez elles, bien qu’elles y foient moins fujet- 
tes. Il paroît effeêHvement qu’il n’y a que 
<le eaufes puiffantes qui aîyent été capables 


(a) Aph* de Boerjr. §. 772. 

( b ) Voye^ I e comm. fur le §. 874 
( ç) Acutor . morb. lib. z, cap* 13. 

' ([4 ) £k Pleurïtïde pag. 4; 


p«g> i* 
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tPoccafîühner la Pleurëfie dans le corps d’ü- 

_ . «./ -* - -, ‘'•a*'- * •'* * '■ / , yt- r . -» * > . ç ^ ^ f ' ?im' ' r • 

ne femme , naturellement moins' difppfe ât 
cette Maladie que beltii des hommes. Or 
Hipocrate , (a) dit, comme nous l’avons 
de'jà remarqué , » que dans les Maladies 
» les perfonnes qui courent le moins de dan- 
» ger , font celles à qui la Maladie eft la: 
» plus familière , à raifon du tempérament , 
3 > de l’âge , de l’habitude , & de la faifon, » 
Et Galien ( b ) en commentant ce texte re¬ 
marque judicieufement , qu’en pareil cas la 
grandeur du péril ne dépend pas de la 
conftitution même du corps , mais de la 
violence des caufes qui ont produit la Ma¬ 


ladie. On peut aifément concilier ceci avec 
ce qui eft dit au §. 874, fçavoir que la Pé¬ 
ripneumonie eft rare chez les enfans , les 
femmes, & les hommes dont l’habitude du 
corps eft lâche, & qu’elle s’y guérit com¬ 
me d’elle - même parce que dans eux la 
difpofition naturelle des fluides & des fo¬ 
liées eft moins favorable à cette Maladie. 

j • ^ . V ^ J /,■ ^ «■ ** 1 r w • * * ' l \ 

Car fi malgré cela l’aêHon des caufes pro- 
cataréliques eft fi forte qu’elle excite une 
violente Pleuréfie dans ces fortes de fujets, 
il n’eft pas contradictoire qu’elle puifle 
quelquefois être dangereufe , bien qu’elle 
le fût encore davantage, par une femblà- 
ble caufe , dans des corps endurcis & exer¬ 
cés , & qu’elle eut pû même y naître d’une 
caufe plus légère 


Sydenham (c) a obfervé que la Pleuréfie. 


T k a i r S. 
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» ( attaque pwqçipalement les perfores d’un 
a, teraperaraent fanguia, & fouvent auffi le» 
» pailans qui ont les membres brifés, pour 
3> ainfî dire , par le travail pénible de la cam— 
» pagne. » Hypocrate (a) avait déjà averti 
que la Pleurélie eft %.,tout pernicieufe dans 
les fujets qui { ont le . corps ferré , & font 

beaucoup. 4 ’exercice, comme je l’ai déjà dit 

dans, une r aufve occafloti ; ; griller aflure 

qu’il a plus fouvent obfervé cette Maladie 
chez les gens maigres & fecs , que dan^, 
les perfonnes graffes & humides. (*) C’eft 
qu’on remarque que dans les premiers les 
vaiiïeaux font plus rigides , & les humeurs 
plus denfes. C’eft encore fur le même fonde-; 
ment qu’Aretée (b) femblq avoir penfé que 
les vieillards font les plus'fujets à la Pleuréfie* 
<lont cependant ils réchappent plus fouvent 
que les autres , par la raifon , félon lui , 

qu’il s’excite rarement, chez eux ppe inflam¬ 
mation bien forte. Il dit au contraire que les 

jeunes gens, & ceux?qui font à,,1a fleur de 
Tâge , en font moips fréquemment attaqués , 

. mais qu’il eft plus rare- qu’ils s’en tirent , 
parce que la Pleuréfle eft ordinairement beau¬ 
coup plus violente dans ces fujets.là. On 
peut auffi conclure que la grande force des 
folides prédifpofe à cette Maladie de ce 
qu’on lit dans Hypocrate (c) au livre de l’air , 
«des lieux, & des eaux. Car il fait remarquer 

(a) Coaâî. praenou n°. 398. Chart. tom. 8» 

^.87 5. 

(*) De Pleuritide pag 3. 

W De xaufis & fignis morb. août. lib, 1* 
$ap* 10. pag . 9. 

iCO Chart. tom. G. pg. 191* * 


* 
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Sans cet ouvrage que les habitans des Villes 
oppofées au Nord ont le corps fec & ro- 
buüe , & font fujets à la Pleuré fie , tandis 
que ceux qui habitent les Villes qui regar¬ 
dent le midi, ont ordinairement des corps 
foibles ( Atonetora) mais ne deviennent que 
rarement pleurétiques, (a) Nous avons dit 
dans une autre occafion (b) que les alimens 
folides & liquides étoient capables de caufer 
la fièvre , foit par un cara&ere d’acrimonie „ 
ou feulement par l’excès de leur quantité. 
On conçoit donc facilement que les perfon- 
nes livrées à la bonne chere & à la boiflon 
doivent être fort fujettes à la Pleuréfîe , fi 
en même tems elles ont de la difpofition aux 
maladies inflammatoires, à raifon de l’âge & 
du tempérament. C’eftpour cela qu’Hypocra- 
te (c) a regardé la débauche du vin comme 
une caufe de Pleuréfie, Mais l’abus des li¬ 
queurs fpiritueufes fermentées eft encore pi¬ 
re de beaucoup , parce qu’elles coagulent les 
humeurs , & crifpent les folides. Aufli arri¬ 
ve-1* il très-fouvent de Pleuré Ges très-cruel¬ 
les à ceux qui ont contracté la pernicieüfe 
habitude de ces fortes de liqueurs, & fur-tout 
de l’eau-de-vie , ainfi que Triller (d) l’aobfer- 
vé. Il m’eft fouvent arrivé devoir des ivrognes 
périr de la Pleuréfie dans l’efpace de trois 
pu quatre jours. 

( Qui font rarement fujets à de rots acides^ 


(à) Ibidem pag. 190. 

( b ) Aph. de Boerh. §. 586. 

(c) De morbis. Lib. 1. cap, x. Chart . tom, 7* 

(d) De Pleuritide pag . 4* 


: 
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cela eft pris des àphorifmes d’Hypocrate. (V} 
Il eft confiant par ce que nous avons dit en 
parlant des Maladies fpontanées qui naifient 
de l’humeur acide j que la. difette de bon 
fang , la foiblefle du tiffu des fibres des vaif- 
feanx fie des vifeeres , fie l’infuffifance du 
mouvement animal, pouvoient être comptés 
avec fondement parmi les caufes de l’acri¬ 
monie acide (Z>) > or , on a vû par ce qui 
précédé que les fujets en qui ces chofes fe 
trouvent n’ont pas de la difpofition aux Ma¬ 
ladies inflammatoires , ainfî il n’eft point mal- 
aifé de comprendre la raifbn de l’aphorifme. 
Mais lorfque Vanhelmont (c) eût imaginé fon. 
Acide ennemi , qui en fe fichant dans la Plè¬ 
vre comme une épine , produifoit, félon lui , 
la Pleuréfie, les Médecins qui fe déclarèrent 
pour fon fentimentdonnèrent une explica¬ 
tion bien différente du même apharifme- 
Car ils penfoient que la raifon pour laquelle 
ceux qui ont rarement des raports aigre» 
font plus fouvent attaqués de la Pleuréfie , eft 
que cet Acide demeure dans le corps, fe mê¬ 
le à la maffe des humeurs , fit donne origi¬ 
ne à cette Maladie, Mais on verra affez par 
l’énumération que nous fairons dans la fuite 
des caufes de la Pleuréfie t de même que par 
l’Hiftoire entière du mal , combien une telle 
opinion eft vaine fit frivole. (*) 

( Qui ont de la difpofition aux Maladies 
inflammatoires. ) Nous avons dit tout à l’heu- 

(a) Se6l. 6 . aph. n°, 33. Charter.t.ç). p. 269. 

(b) Aph. de Boerh. §. 6 1. 

(o)/n capitulo plevrafurens t n Q . 13. 


{*) Voici le Commentaire de Mr, Gortef 
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ïe clans ce même paragraphe , quels font les 
fujets en qui cette difpolîtion fe rencontre. 
On la reconnoît par l’habitude du corps > & 
les Maladies qui ont précédé ( fur-tout au 
printems ôcc. ) la Pleuréfie peut naître 
il eft vrai, dans toutes les faifons de l’année * 
à l’occafion des caufes dont nous donnerons 
le détail ci-après , mais lorfqu’elle fe déclare 
à la manière des épidémies , c’eft particulié¬ 
rement au printems qu’elle régné, & fur-tout 

dans cette partie de l’année qui » biaifant pour 
»> ainlî direentre le printems, & l’été, eft com- 



fur cet aphorifme d’Hypocrate : les rots aci¬ 
des , dit-il, prouvent toujours quel’aftion de 
l’eftomac eft trop débile , & que la qualité fa- 
voneufe & alcaline de la bile , du fuc gaftri- 
que , & pancréatique eft en défaut. Or , il 
eft rare que ceux en qui le mouvement des 
organes de la çhilification , eft foible , éprou¬ 
vent dans les autres parties des Maladies qui 
proviennent d’un excès de mouvement. II 
peut fe faire cependant , ajoute Mr. Gorter > 
que le mouvement périftajtique ôc le vital s 
foient deux mouvemens diftinfts ; dont l’un 
peut être trop foible , tandis que l’autre fe- 
roit trop fort. Le fond de cette explication 
eft conforme , comme on voit , aux princi¬ 
pes de Boerhaave. Ecoutons maintenant Mr. 
Hecquet commentant le même aphorifme. 

Hipocrate nous allure que ceux qui ont des 
rapports acides ne font pas fort fujets à la 
rieurélîe. Ne feroit ce pas peut être àcaufe 
que l’eftomac chaflant ces matières acides, il 

ne s’en fait pas un fi grand amas > C’eft dons 
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»me le noeud qui les liel’un à l’autre. » Selon 
la remarque de Sydenham (a) , dont j’ai véri¬ 
fié la lôlidité par mes propres obfervations 
dans les conflitutions épidémiques. 

(En hiver quand ou s’expofe à un vent ex¬ 
traordinairement froid eft piquant.) On a 
prouvé ailleurs ( b ) que l’effet du froid 
fur le fang eft de le difpofer à la coagula¬ 
tion , en raprochant fes molécules , & en 
eonfequence de le rendre incapable de 
traverfer les extrémités capillaires des ar- 

(a) Se St. cap. 5. £- feSî. 6, cap . 1. pag «. 
306- 330., 

(b) Comment, fur le §. 1*7. 


Ici un précepte dont il eft important d’être 
inflruît ; favoir que tout acide n’a pas toutes 
les propriétés des acides parce • qu’autre 
eft la nature de l’acide qui fait les rapports , 
autre eft le caradîére de celui qui produit 
la Pleuréfie. Le premier eft crud & précoce , 
refferrant, pefant St fixant ; le dernier eft lé¬ 
ger, atftif, exalté, par conféquent mobile, ca¬ 
pable d’agiter ; c’eft donc avec raifon qu’Hy- 
pocrate avance ici que ceux qui ont des 
raports acides fie font pas fujets à la Fleuré- 
fîe , parce que cette forte d’acide n’eft pas 
propre à la former , car cherchant à fe gliffer 
dans les vaiffeaux & n’y entrant pas , il ne 

peut caufer du mal que dans les premières 
voyes. 

11 faut avouer que voilà une explication 
bien lumineufe J Comment des Auteurs cé¬ 
lébrés peuvent, ils fe permettre de pareils 
raifonnemens l 
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tères. Or fi I on fupofe a prefent que le 
vent pouffe impetueufement un air gelé 
dans les poumons , qu’on fait être conti¬ 
gus à la plevre , tandis qu’il foufle en 
même tems par tout le corps, on comprend 
que les Côtés devront être expofés tant en 
dedans qu’en dehors , à un froid extrê¬ 
mement piquant. Mais on rifque furtout 
de prendre une Pleurefie , lorfqu’on paffe 
imprudemment d’un lieu cliaud , comme 
Etuves , fours, ôte. dans un air très froid , 
fans être fuffifamment couverts. Nous avons 

donné la raifoù de cela dans une autre 
occafion. '( a. ) 

Voilà ce qui a fait dire à Hipocrate 
( Z> ) aihfi qu à Aretée (c) que c’efi: pen¬ 
dant .1 hiver qu’on voit le plus de Peripneu- 
monies ôt des Pleurefies, & qu’elles font 
alors au plus haut dégré de violence. 

( Alors la Pleurefie s’appelle idiopathique,) 
fçavoir lorfque la caufe fe trouve dans le 
Côté dès l’origine du mal , au lieu d’y avoir 
été portée d’ailleurs par voye de metaûafe ; 
car le mot grec iiiopatheia fignifie une 
affeélion propre < 5 c primitive. 

§• 880. Mais on la nomme fymptoma- 
tique, lorfqu’elie vient à la fuite 
d’une maladie inflammatoire dont la 
caufe a ét.é mife en mouvement, ôc 
tranfportée dans les, lieux décrits 

( 877.878. ) 

(a) Comment, fur le §. 118. 

(b) De ajfeôlionibus cap. 5. Chart. tom. 7. 
pag. 161. 

(c) De caujîs &fignis morb, acuîor* lib 1. 

cap. 10. pag. 9. 
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Il arrive quelquefois que la Fleuréfië 
fuccede à d’autres Maladies , & c’eft dans 
' ce cas qu’on lui donne le nom de Sym¬ 
ptomatique. J’ai parlé ailleurs ( a ) d’une 
fievre quarte qui dégénéra en une cruelle 
Pleurefie , pour avoir été traitée en prin- 
tems par de remedes très chauds. Syden¬ 
ham (b) remarque que la Pleure fie peut 
furvenir accidentellement à toutes les autres' 
efpecesde fievres ,fans exception d’aucune 
fait obferver que cela arrive furtout par l’u* 
fage déplacé des remedes chauds employés au 
commencement des Maladies î particulière¬ 
ment fi Page du Malade , fon tempéra¬ 
ment , & le tems de l’année , entre le 
printems & l’été , fe trouvent concourir au 
même effet. 

Cette diftinârion de la Pleurefie en idio¬ 
pathique ôc fymptomatique eft très impor¬ 
tante pour le traitement de la Maladie. Car 
la première efpece exige communément la 
faignée , ôc quelquefois des faignées fou- 
vent répétées , au lieu que fi la Pleurefie 
fymptomatique vient à la fuite d’une Ma¬ 
ladie épidémique qui par fa nature ne 
comporte pas la faignée , ou au moins 
qu’on la répété , il faut en ufer beaucoup 
plus fobrement qu’on ne feroit fans cela. 
C’eft à l’exaélitude des obfervations de Sy¬ 
denham (c) que nous fommes redevables 
de cette réglé de Pratiqué , qu’il pro- 
pofe comme une chofe qui eft de grande 
confequence. 

(a) Aph. de Boerh . §. 751. 

( b) Seâi. 6. cap. 3. p. 332, 

(0 8 çfi. 5. cnp. 5*p 


« 
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8Bi. Ce mal à pour caufe antécédente? 
i°. tout ce qui peut produire une in¬ 
flammation quelconque ( 37$. juf- 
qu’à $80. ) 2 0 . ce qui détermine cet¬ 
te caufe générale principalement à la 
Plevre, à quoi fe rapportent fur- 
tout une difpofltion particulière du 
Malade qui fe trouve avoir les artè¬ 
res intercoflales trop étroites & trop 
dures une Maladie précédente qui 
iaiffe après elle une difpofition d’où 
«aillent les même effets , comme le 
fchirrede la plèvre , la callofité de cet¬ 
te membrane , fon adhérence au pou¬ 
mon , &c« la nature de la conftitution 
épidémique prédominante., l’air froid 
pouffé avec force par des fentes étroi¬ 
tes , & dont on reçoit Timpreffion 
fur le corps nud& fort échauffé 
par le travail -ou par le feu. Toutes 
boilïons froides avidement prifes , & 
en grande quantité quand on a chaud ; 
le vent du nord qui eft très froid 
pendant l’hiver. 3 9 . Le transport d’une 
matière inflammatoire , ichoreufe , pu- 
ru lente , prédominante auparavant 
dans tout le corps, ou dans quel¬ 
que partie , & dépofée enfuite par 
quelque caufe que ce foit, dans les 
lieux qui font le liège de la Pleure- 
fieé , comme on le remarque dans la 

rougeole ? la petite vérole , les tu- 

D 
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meurs ulcérées, les grands & larges 
ulcères qui difparoîlïènt tout à coup , 
leur matière venant à être abforbée 
par les veines. 

i 9 o Parlons maintenant des caufes de la 
Pleuréfie. Comme il eft confiant par ce 
qu’on a dit jufqu’ici que cette Maladie eft 
,du genre inflammatoire ( ce dont on fera 
.convaincu encore par le cours entier du mal, 
& les differentes terminaifons. ) Il eü clair 
qu’il faut raporter aux caufes de la fleuréfie 
toutes celles de l’inflammation en généra!. 

On peut en voir le détail dans les §, auxquels 
texte renvoyé. 

a?. Mais ce n’eft pas allez qu’il fe trou¬ 
ve une difpofition inflammatoire dans le fang 
pour que la Fleuréfie ait lieu , il faut en¬ 
core Je concours d’une autre caufe qui dé¬ 
termine l’inflammation à fe fixer dans le 
Coté plutôt qti’ailleurs. Or cette caufe peut 
dépendre d’une difpofition particulière du ma- 
laâe , &C. En effet les Anatomiftes ont fou- 
vent remarqué qu’il y a dans les différent 
fujets une grande diverfité pour ce qui con¬ 
cerne le, nombre & la grandeur des vaif- 
feaux , & ils ont même quelquefois trouvé 
quelques artères calleufes , cartilagineufes , 
& qui pis eft entièrement offiflées. Il eft 
donc pofflble que les artères intercoftales 
fubiflent un pareil changement , & que le 
cours du iang y foit gêné en conféquence. 
Cependant il paroît vraifemblable qu’une 
telle caufe de Pleuréfie doit être rare , 
cette induration d’artères n’ayant guères été 
cbfèrvée que dans les grands troncs, ôc prin- 
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tipalement dans la vieilleffe décrépite,(*)# 

( Une Maladie précédente, &c. ) On a 
vû dans une autre occafïon ( a ) qu’à la fui¬ 
te des grandes inflammations il refte fou- 
vent une dureté fchirreufe, principalement 
autour des parties glanduleufes, ôt j’ai re¬ 
marqué ailleurs ( b ) qu’on a quelquefois 
obfervé dans les cadavres des endurciffe- 
rnens étonnans qu’avoient contrariés des par¬ 
ties membraneufes. En outre on fait ( c ) 
que le poumon lorfqu’il eft enflammé , fe 
rend fréquemment adhérent à la plèvre ; il 
n’y a donc pas lieu d’être furpris que le 
même effet ait lieu quand la plèvre fouffre 
inflammation , & c’efl auflî ce qui eft con. 
Armé par l'ouverture de ceux que la Pieu- 
réfîe fait périr. ( d ) 

Or nous avons prouvé ailleurs ( e ) que 
ces fortes d’indurations calleufes t ou fchir- 

OO Aph. de Boerh. §.391. 

(b) Aph. de Boerh. §. 485. 

(c) Idflj. le com. fur le §. 843. 

(d) Triller -de Pleurïtide pag. 6 , 

(e) Aph. de Boerh. §. iiz ^n q . x. 



(*) On peut ajouter, ce me femble , que 
quand même l’induration dont il s’agit ar- 
riveroit aux artères intercoftales ce ne pour- 
roit jamais être là une caufe d’inflamma¬ 
tion , car il ne fuffit pas pour produire l’in¬ 
flammation que le fang s’arrête dans les 
vaiffeaux artériels , il faut encore que ceux- 
ci agiflent violemment fur lui. Or peut-on 
attendre cet effet de la part de vaiffeaux 
qui feroient oflïfiés, ou du moins fort en¬ 
durcis , & par csniféquent fans beaucoup 
d'aêtion 1 D: 
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ïeufes, de même que l’adhérence qné 
contraftent enfemble des parties qui jouit 
foient auparavant d’une liberté mutuelle 
pouvoiént être une caufe d’obftru&ion ’ 
& d’inflammation. C’eft pour cette raifon 
<jue ceux qui ont une fois efluyé une vio¬ 
lente Pleurélie Tentent fouvent pendant 
toute leur vie un relie de douleur quand 
l’air vient à changer fubitement, qu’ils s’a¬ 
bandonnent à de fortes pallions , ou fe li¬ 
vrent à la boifion , ôic. & cela principale¬ 
ment s’ils ont eus de fréquentes Pleuréiîes. 
C’eü ainfi que Schenkius rapporte, (a) 
d’après Braflavole , qu’Alphonfe , Duc de 
Ferrare, ayant été attaqué trois fois de la 
Pleurélie, & trois fois guéri, fentoit dans 
la fuite , & à la moindre occalîon, la dou¬ 
leur fe renouveller dans le même endroit. 

Diemerbroek ( b ) dit avoir obfervé dans 
la pratique que ceux dont il pouvoit ju¬ 
ger à quelques lignes qu’ils avoient le pou¬ 
mon adhérent à la plèvre tomboient plus 
facilement & plus fouvent dans la Fleuré- 
fîe que les autres. L’expérience a convaincu 
auflî les Médecins que les perfonnes qui 
ont eû une fois cette Maladie, en font 
après plus fréquemment attaquées. 

( La Nature de la conftitution épidémi¬ 
que prédominante. ) Quoique la Pleurélie 
dépende fouvent des caufes manifeftes, com¬ 
me par exemple , d’un air froid qui fauf¬ 
ile fur le corps échauffé par un grand exer¬ 
cice , nous favons néanmoins par des ob- 

(a) J. Schenckii obf. mei.rar.lib. 2. pag, 
- * 45 - 

( b) Anmm. lib,i, cap* 13. pag. 308. 
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fervations certaines qu’il eft de Pleuréfies 
qui attaquent en même tems un grand nom¬ 
bre de perfonnes, fans qu’011 fâche à quoi 
les attribuer. II eft vrai que la quantité 
confîdérable de ces maux qui fe déclarent 
tout à la fois, & d’autres raifons encore , 
dont nous parlerons dans une autre occa- 
fion y ( a ) portent à croire que la caufe 
en eft cachée dans l’atmofphère. Cependant 
il eft très difficile de déterminer en quoi 
confifte le vice de l’air qui produit les ma¬ 
ladies épidémiques, puifqu’on ne découvre 
dans les qualités fenbbles de cet élément 
aucune altération à laquelle on puiffe rai- 
fonnablement rapporter de tels effets. Sy¬ 
denham (Jb) étoit furpris avec raifon de voir 
ces fièvres épidémiques affecter de préfé¬ 
rence tantôt la tête , tantôt les boyaux , 
d’autres fois la plèvre & les poumons. Néan¬ 
moins il a obfervé une chofe très impor¬ 
tante peur la pratique de la Médécine • 
c’eft que la conftitution épidémique s’e'car- 
toit en quelque forte de fon premier ca¬ 
ractère , s’il arrivoit que les qualités fenfi- 
bles de l’air vinfent à changer , car alors 
elle n’affectoit plus la même partie que ci- 
vant, Sydenham rapporte, entr’autres l’hif- 
toire d'une fièvre épidémique qui portoit à 
la tête-; mais l’air ayant été durant tout 
le mois d’Octobre d’une douceur non ac¬ 
coutumée , à laquelle fucceda tout à coup un 
nn tems froid & humide , il furvint de toux 
qui affligeoient des familles entières. Ces toux 
préparoient la voie à la fièvre épidémique , 

-/ 

{a) Aph de Boer. paragraphe 144. 

{b) Sydenham fe.Çl> 5. çap.^.pag- 305* 

£>i 
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maïs celle-ci n’affe&oit plus la tête , c’etoîfi 
la plèvre & les poumons , & toutefois elle 
n’éxigeoit alors que les mêmes fecours donc 
on avoit fait ufage auparavant. Il eft donc 
effentiel dans la pratique de fe rendre at¬ 
tentif à la caufe de Pleuréfie dont on vient 
de parler. 

( L’air froid &c. ) Nous voyons que toute- 
la furface extérieure de la peau rougit dans 
les hommes qu’un violent exercice ou le feu 
du foyer ont fort échauffés , ce qui marque 
fenfiblement que la partie rouge du fang a pé¬ 
nétré dans beaucoup de vaiffeaux, ou natu¬ 
rellement elle n*a pas coutume d’entrer lors¬ 
que le corps eft en repos , ou dans un air 
d’une moindre chaleur. Il y a- donc alors 
erreur de lieu (a ) par rapport au fang. Or, 
s’il arrive qu’à l’occafion d“un air froid le s. 
vaiffeaux éprouvent un refferrement foudain, 
que les molécules des liqueurs arrêtées vien¬ 
nent à fe toucher par plus de points , les 
fluides groffiers qui ont été pouffés dans les 
détroits des vaiffeaux d’un calibre trop petit 
pour leur permettre de paffer outre , y fé- 
journeront néceffairement , & il fe fera en 
conféquence obftruétion , inflammation , ôc 
ce qui s’enfuit. Tous les Praticiens ont ob- 
fervé que la caufe dont nous parlons produit 
Couvent des Pleuréfîes , de même que de 
gouttes , & de rhumatifmes très opiniâtres. 

Mais l’air froid n’eft jamais plus nuifible 
que quand il eft pouffé avec violence par 
fies fentes étroites fur le corps nud , par¬ 
ce que fon aélion fur nous en eft plus 
grande en pareil cas. Il eft vrai que l’air 

{.*) 4 ph.de Boer, §, nfl. 
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tTutt foufflet chaffé avec force contre là 
boule d’un thermomètre , même affez fen- 
lîble , n’en fait pas defcendre la liqueur. 
Mais fi l’on fouifie de la même manière 
fur notre peau , l’air dont nous fournies 
immédiatement environnés, toujours plus» 
chaud que le refte de l’atmofphere , eft con¬ 
traint de céder la place à un air plus froid ,, 
qui fe renouvelle à chaque inftant , & voilà 
ce qui augmente en nous le fentiment & les 
effets du froid , 6c ce qui fait qu’on voit 
périr des Maladies inflammatoires de la poi¬ 
trine tant de païfans , & de porte-faix , &c.. 
ees gens là ayant la pernicieufe coutume au 
fortir d’un travail qui les a mis tout en feu 
de fe répofer en demeurant prefque entière¬ 
ment nuds, & de refpirer en cet état l’air 
frais qu’ils trouvent délicieux. Sydenham (a) 
penfoit que cette feule caufe enlevoit plus» 
d’hommes que la pefte , la guerre , & la 
faim. 

( Toutes boîfïbns froides. ) Elles font en¬ 
core plus dangereufes que l’air froid. Car 
je n’ai jamais vû de Pleuréfies plus cruelles,, 
& plus promptement mortelles , que celles 
qui avoient été occafîonnées par quelque li¬ 
queur glacée bûe â grands traifs , tandis que- 
le corps étoit échauffé. Une de ces Pleuréfies 
fit périr en trois heures de tems un jeune 
homme de condition qui en fut attaqué pour 
avoir bû de la limonade très-froide après 
s’être extraordinairement échauffé en jouant 
à la paume. Diemerbroekf&)parle d’un homme 
qui ramaffant du foin au cœur de l’été , Ô2 

. » « V 

(a) Se6l. 6. cap. r. pctg. 52 5. 

ip) Anatom, lib, 1. cap « 23 . pag, 303 ® 
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fuant à grottes gantes , fut pris fout à coup 
d’une Pleuréfîe , qui l’enleva en peu de jours 
& qui avoit été occafionnée par de la biere 
froide dont cet homme avoit bû copieufe- 
ment. Cela eft confirmé par des exemples 
fans nombre qu’on trouve dans les Auteurs % 
& la raifon en eft facile à comprendre. Si l’on 
ouvre la veine ! d’un homme qui fe porte très- 
bien , fli qu’on faffe couler goûte à goûte de 
fon fang dans de l’eau froide , il fe réduit 
fur le champ en ftries ou filets prefque folides. 
Or qu’eft-ce qui arrive quand on avale à 
grands traits quelque boiffon d’un froid gla¬ 
cial ï L’œfophage qui dans fon trajet eft af- 
fez voifîn de certaines artères intercoflales 
s’en remplit, & l’eftomac diftendu enfuité 
par la liqueur communique aux parties ad¬ 
jacentes , comme le diaphragme , le foye , 
la ratte , &c, un froid fubit & inaccoutumé. 
ï,e tronc de la veine - cave afcendente, & le 
ventricule droit du cœur , qui eft couché fur 
la portion mince & tendineufe du diaphrag¬ 
me , font affeélés de fa même manière, en- 
forte que le fang qui s’y raffemble , & qui 
doit bientôt couler par les extrémités de 
l’artére pulmonaire ,fe difpofe à la concrétion. 
Doit-on s’étonner après cela qu’il naiffe.fi 
fouvent d’une pareille caufe de Pleuréfîes 
& des Péripneumonies foudainement mor¬ 
telles , & d’autres maux femblables dans les 
vifceres qui avoifinent l’eftomac ’ Ce qui 
augmente encore le danger , eft que la fueur 
excitée par les violens mouvemens du corps 
diffipe les parties les plus tenues du fang , 8e 
que l’eau , ou toute autre boiffon pareille , 
n’eft pas auffipromptement échauffée que l’air 

par la chaleur de nçtre çerps, le céléj 
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Bre Auteur de ces aphorifmes ayant dé¬ 
montré que les corps s'échauffent à un même 
feu d’autant plus vîte qu’ils ont moins de 

denfïté. ( a ) 

C’eft donc avec beaucoup de fondement 
que Lancizi a placé (b) parmi les cau- 
fes de la mort fubite le bain froid , & la 
boiffon froide , fi l’on en ufe tandis qu’on 
a chaud. ( Le vent du nord , &c. ) Nous 
avons parlé au §. 87 9. de cette caufe de 
la Pleuré fie. 

3°. On vient de remarquer tout à l’heurè 
que la Pleuréfîe eft diûinguée en idiopa¬ 
thique & fymptômatique. Ce que nous avons 
dit dans les deux nombres précédais re r 
garde les caufes de la première ; il s’agit k 
préfent de parler de celles de la fécondé. 
Toutes les fois qu’une Maladie change d’ef- 
péce & dégénéré en une autre , on dit que 
cela arrive par metajlafe ( c ) ; c’eff ainfi , 
par exemple , que dans les fièvres conti¬ 
nues la maffe du fang contracte fouvent 
une difpofîtion inflammatoire, qui rend la 
refpiration difficile, & fréquente , avec un 
fentiment de douleur autour des parties 
vitales ; ( voy, le §. 734. ) quelquefois aufïi 
la matière inflammatoire , déjà dépofée fur 
d’autres parties du corps , change de pla¬ 
ce & fe jette fur le Côté. C’eft^a-quf-ar- 
rive dans la Phrenéfie , car cette Maladie 
fe termine quelquefois par une douleur de 

poitrine , comme je l’ai remarqué dans une 
autre occafîon. ( d ) 

(a) Chem . tom. 1. pag. 10r. 

(&) De fubitaneis mortibus , 1 . 1. cap. 7 :p. iz# 

(c) Gorræi définit, med. pag. 397.. 

(d) dph. de Èoerh. §. 779. 
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La fuppreffion des lochies dans les fenl- 
mes en couche produit auffi des Pleuré fies 
très mauvaifes , ainfi qu’on le verra dans 
la fuite Ça'), & cela a lieu non-feulement 
lorfqu’elles viennent à fe fupprimer tout-à- 
coup étant encore fanguinolentes & le flux 
abondant, mais encore fur la fin où elles 
font devenues blanches , & reffemblent à 
une efpéce d'khor. C’eft ce qu’Hipocrate 
( b ) nous apprend : les femmes en cou- 

» che, dit-il, qui fouffrent une rétention 
s) de leurs purgations blanches avec fièvre , 

» furdité , & douleur aiguë au Côté, tombent 
» dans un fâcheux délire. » 

Sydenham ( c ) a obfervé que l’éruption 
des petites véroles confluentes , laquelle ar¬ 
rive prefque toujours avant le quatre , eft 
quelquefois retardée davantage , par une 
douleur extrêmement aiguë qui fe déclare 
tantôt dans la région lombaire , & tantôt 
au Côté , auquel cas elle reflemble, dit-il , 
à celle de la Pleuréjie , cela vient, ce fem- 
ble , de ce que la matière morbifique qui 
devoit fe porter à la furface du corps , fe 
fixe en d’autres endroits. Dans la petite 
vérole ces fymptômes font occafionnés prin¬ 
cipalement par un régime trop chaud. Mê¬ 
me chofe arrive dans la rougeole , mais 
alors c’efl: plutôt la Péripneumonie que la 
Pleuréfie qu’on a lieu d’apréhender , com¬ 
me le remarque Sydenham en plufieurs en¬ 
droits de fes ouvrages. Nous avons dit ail- 

Ça) Alph. de Boerh. §. 1319. 

(b) Prcedift'lib. i.n°. ftz.Chater tom&.pag» 
75 r * 

(c) Sçft, 3. cap, 2. pag, 1 66, 
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\êtiî*S , en parlant des abfcès ( §. 40 6. ) , 
de quelle multitude de maux différens, la 
réforption du pus pouvoit être fume, 

§• 882. Cette hiftoire ( §75. jufqu’à 
882, ) le cours de ce mal tel que 
nous allons l’expofer dans un mo¬ 
ment [ 88 j. jufqu’à 907 , ) la dif- 
feétion des cadavres de ceux qui meu¬ 
rent de la Pleuréfie , font voir claire¬ 
ment que cette Maladie eft une in¬ 
flammation fanguîne [ 571 ) qui a fou 
• fiége dans les petites artères des par¬ 
ties décrites ( 877. 878 , & qui eft oc- 
cafionnée le plus fouvent par une 
fièvre aiguë qui a précédé. 

On a parié fort au long du fiége de la 
Pleuréfie au paragraphe 877. & l’on y a 
fait mention aulîi des obfervations qu’ont 
fourni les ouvertures des Pleurétiques après 
la mort. Il réfulte de ces obfervations que 
les parties indiquées aux §. 877.878. font 
véritablement enflammées dans la Pleuré¬ 
fie , & l’on verra par l’expofltion du cours 
du mal que nous fairons bientôt, que tou¬ 
tes les terminaifons de l’inflammation ’ „ 
Ravoir la réfolution # l’abfcès , la gangre¬ 
né , & le fcbirre, peuvent avoir lieu dans 
cette Maladie. La fièvre aiguë la dévance 
prefque toujours , au moins de quelques 
heures ; les exceptions fe réduifent pref- 
ques aux feuls cas où un homme efl pris 
fubitement de la Fleuréfie , pour avoir bu 
très froid pendant un travail qui l’a mis 

en feu a ou pour avoir fouffert en cet état 
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fur le corps nud l’impreffion d’un air froid 

qui y eft pouflè avec violence. 

§. 88 j. de - là ( 881• 882. ) on déduit 
clairement l’hiftoire de la Maladie» 
Elle commence fo-uvent par un grand 
• ôc extraordinaire appétit., parle froid* 
le fri (Ton, la débilité, la laflitude * 
ôc la fièvre. Dans fon progrès la cha¬ 
leur devient infenfiblement ardente , 
avec foif, Ôc perte totale de fappé¬ 
tit. La douleur de foible qu’elle ëtoit 
devient atroce ,* la refpiration eft fort 
lezée. Dans l’état la fièvre eft violen¬ 
te , mais fe manifefte moins, parce 
que la refpiration eft gênée ôc étouf¬ 
fée par l’excès de la douleur, ce qui 
jette fouvent le Medécin dans des 
méprifes honteufes. Elle finit de dif¬ 
férentes maniérés * dépendantes de 
plufieurs caufes , mais fur-tout des 
diverfes terminaifons de l’inflamma¬ 
tion (j86. jufqu’à 39j. 492. jufqu’à 
500.) de la nature du lieu où refide 
le mal ( 877. 878. ). ôc de la confi- 
dération des circonftances fuivantes : 
plus .il y a de parties' ( 877. 878. ) 
affeétées à la fois, plus la circulation eft 
impétueufe ôc rapide ( 9z> jufqu’à 
102.) plus la Maladie principale 
(564. 56y, ) a de malignité , plus 
tous lesfymptomes font pernicieux,& 
fur tout félon que la refpiration, le 
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pouls, ainfi que les excrétions, s’é¬ 
loignent davantage de leur tat na-« 
tureî. 

I _ B V - . * , ' 'jf 

Nous allons maintenant donner h def- 
o-ription de la Pleurélîe , en expofant les 
differens Sy mptômes qui s’obfervent un peu 
avant qu’elle commence , dans le commen¬ 
cement meme , & dans le relie de fon cours. 
C’ell de la connoilfance de ces fymptômes 
que fe forme en même tems le diagnolîic 
de la Maladie. Le célébré Boerhaave les a 
recueillis de fes propres obfervations, & l’on 
en trouve auffi de pareils dans Sydenham ; 
([æ ) la Pleurélîe eft quelquefois précédée 
d’un grand appétit,tellement que le Mala¬ 
de qui ne fe lent encore aucun mal, efl: lui 
même étonné de cette faim extraordinaire. * 
Peu de tems après il a de friflons , |les 
forces s’éclipfent # & l’on voitfurvenir en* 


(a) S e 5 l. 6. Cap. 1-pag- J 30 . 



( * ) Je ne fais d’où Boerhaave a pris ce 
fymptôme. Je ne le trouve dans aucun des 


. Auteurs que j’ai confultés ; mais j’ai eu oc- 
calion de l’obferver fur un jeune homme de 
dix-huit à vingt ans , qui deux ou trois 
heures avant d’être attaqué d’une violente 
Pleurélîe , dont il penfa périr, reUentie 
~ une faim qu’il ne pouvoit affouvir, ce fait que 
le jeune homme me raconta, m’a été confir¬ 
mé par des perfonnes qui en avoient 
témoins oculaires. ; 

£ 
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"Cuite tous les fymptômes qui ont coutume 
d’accompagner le commencement delà fièvre. 
Jufqu’ici on n’a encore aucun ligne de la 
Pleuréfie , mais après cela la douleur s’em¬ 
pare de l’un des côtés , quelquefois du dos, 
des parties antérieures de la poitrine , 
& généralement de tous les endroits donc 
on a parlé au paragraphe 877. à l’égard du 
teins où cette douleur fuccéde aux fymptô- 
mes mentionnés, il n’eft nullement déter¬ 
miné , & varie extrêmement. En certains 
Malades elle fe déclare plûtôt, en d’au¬ 
tres plus tard. J’ai obfervé quelquefois dès 
1» première heure du mal une douleur 
allez vive , & j’ai vû au contraire ré¬ 
gner pendant le printems de l’année 1729. 
des Pleuréfies dans lefquelles la douleur ne 
fe manifeftoit que le fécond jour j & n’é- 
toit pas cependant auffi violente ; tous les 
Malades néanmoins fe trouvoient dans les 
plus grand danger. L’urine dès l’origine 
du mal étoit épaifie & trouble comme celle 
des jumens, ( a ) le pouls commençoit h être 
vacillant, & le déliré, la fterteur, & la 
mort fuivoient de près. Comme la douleur 
qui accompagne la Pleuréfie marque tou¬ 
jours un très grand péril , lorfqu’elle eft 
exceffivement aiguë , & demande les plus 
prompts fecours , il n’eft jamais permis de 
la négliger , quand même elle ne fe feroit 
i'entir d’abord que légèrement. J’ai vû un 
Pleurétique dont la douleur étoit fort peu 
de chofe le premier jour de fa Maladie , fie 
qui ne laifia pas cependant de périr le qua- 

00 Voy.fur cette efpecç d’urine 9 les aph» 

ieBverh* §. 734. 
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’tre , avec tous les Agnes d’une gangrène dé¬ 
cidée , malgré le traitement efficace auquel 
on fe hata de recourir. Il paroit qu’Hipo- 
crate ( a a pareillement obfervé de ces fortes 
de Pleuréfies, qui étoient auffi aflez dange- 
reufes, car il dit : » s’il y a au commence- 
»ment de certaines douleurs légères, qui de- 
» viennent aigue après le cinq & le lix , ces 
» Pleuréfies fe terminent le douze , ou ne 
» vont guéres au de là. Mais le danger eft 
» grand jufqu’au fept 8t même jufqu’au douze ; 
» après quoi le Malade récouvre la fanté. 
j) Les Pleuréfies bénignes au commencement, 
» qui fe rendent aiguës après le fept & le huit, 
» font jugées & guéries le quatorze ». Dans 
» les prénotions de Cos on lit encore les mS- 
» mes chofes. ( h ) 

La douleur Pleurétique gêne néceflaire- 
ment beaucoup la refpiration j car l’infpira- 
tionnepeutfe faire fans que les Côtes ne 
s’écartent les unes des autres , & par confe- 
quent fans que les parties enflammées ne 
fouffrent des tiraillemens qui rendent la 
douleur beaucoup plus vive. Voilà pour¬ 
quoi ces miférables malades infpirent à pei¬ 
ne , & ne dilatent prefque pas leur poumon, 
d’où il arrive que le ventricule droit du cœur 
ne fauroit fe décharger librement-du fang 
qu’il contient. Celui qui rétourne de la tê¬ 
te par les veines jugulaires ne peut trouver 
place dans le ventricule , non plus que dans 
fon oreillette , l’un & l’autre étant déjà 
remplis. En conféquence les parties intérieu- 

(a) De morlis , lïb*i>cap. 15. CharUtom* 

7. pag. 590. 

(b) /V?* 387* CharUtom . 8. pag. 873. 
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res du cerveau font comprimées par le» 
vaiffeaux engorgés & diflendus ; les Mala¬ 
des tombent dans l’engourdiffem'ent, ils de¬ 
viennent hébétés , & beaucoup moins fenfi- 
£>les à la douleur ; leurs poumons fe remplirent 
toujours infenfiblement d’avantage , Sé ils 
Suffoquent louvent tout à coup, tandis que 
des ignorans qui ne les entendent plus fe 
plaindre , croyent bonnement que le mal 
s’adoucit, dans le tems même où le danger 
eft porté au plus haut point. Le pouls qui 
•auparavant étoit vite , plein & dur , commen¬ 
ce déjà à devenir mol & petit , & quelque¬ 
fois même moins fréquent; cela eft pourtant 
plus rare, car communément ce pouls débile 
eft aulli fort accéléré. Confultez le paragra¬ 
phe do'j. où j’ai parlé amplement, à l’oc- 
cafion de l’angine inflammatoire , des effets 
qui fuiventle défaut de dilatation du poumon 
par l’air de l’infpiration : car il eft bon de 
remarquer que ce qui fait périr les Pleuréti¬ 
ques dans la plus grande vigueur du mal , 
ifeft point du tout l’inflammation de la plè¬ 
vre , ou des parties couchées fur les Côtes. 
Ces Malades meurent fuffoqués , en confé- 
quence de l’engorgement du poumon, fuite 
néceflTaire de l’empêchement de, la refpira- 
tion. ( Elle finit de différentes manières , 
&c.) Tout ce qu’on a dit aux chiffres de ren¬ 
voi touchant les diverfes terminaifons de 
l’inflammation a lieu pareillement dans la 
Tleuréfie , Sc nous verrons tout à l’heure 
comment il faut varier le traitement félon 
que la Maladie finit par une douce réfolution , 
la fuppuration , ou la gangrené > &c. 

( La nature du lieu où réfide le mal. ) Il 
rfleft pas indiffèrent que la Pleuréfie occupe 
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tel ou tel endroit , & cela doit être 
mûrement confîderé. Car s’il n’y a que les 
parties extérieures de la poitrine qui Yoyent 
affeélées, le danger eft apurement moins 
considérable , & en cas de fupuration on 
a plus lieu de fe dater que le pus trouvera une 
ifluë au dehors , que fi le mal étoit caché 
plus profondément. En outre , le péril im¬ 
minent de la Fleuréfie vient de ce que la 
violence de la douleur empêche le Malade 
d'infpirer librement. Mais la phyfioiogie dé¬ 
montre ( a ) que pendant Finfpiration la pre¬ 
mière Côte eft fixée par le mufcle fouclavier, 
& qu’en même tems les neuf fuivantes fe 
portent en haut & en déhors, de façon 
cependant que ce mouvement eft beaucoup 
plus fenfible au milieu de leurs arcs , que près 
du fternum ou des vertèbres. Il s’enfuit donc 


de là que la Pleuréfie qui occupe les Côtés 
doit, le refte étant égal, caufer une dbm 
leur plus forte que fi elle avoit fon fiége par 
tout ailleurs. Au fnrplus on comprend faci¬ 
lement que cette Maladie eft d’autant plus 
facheufe qu’elle attaque un plus grand nom¬ 
bre des parties mentionnées aux paragra¬ 
phes 877. 878. 

( Plus la circulation eftimpétueufe & rapi¬ 
de. ) Si l’on fe donne la peine de confulter 
les chiffres cités au texte , on y verra quels 
font les maux qui fuivent la vélocité trop 
grande du mouvement progrefllf du fang 
Mais de plus > j’ai dit ailleurs (6) qu’on ne. 
dbit jamais s’attendre à une réfolution béni- 

\ ' J .. 

QÇ) H. Éoerh, inflitut- medic, $. 675. 

(A) Voy. les Bmh, §. 386. 

$ 88 * 
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gne de l’inflammation , s’il y a frop d’acce- 
ieration dans le cours des humeurs , ôe 
qu’en pareil cas la fuppuration & la gangre'ne 
font toujours à redouter. Or , tout cela eft 
vrai auffi de la Pleuréfie, puifqu’elle eft 
une Maladie inflammatoire de fa nature. 

( Plus la Maladie principale a de malig¬ 
nité. ) La fièvre continue aigue eft eflentielle 
à la Pleuréfie ( voy, le §. 875. ) & cette 
fièvre précédé fouvent d’un tems confidé- 
rable la douleur de Côté , comme nous ve¬ 
nons de le dire tout à l’heure. Ce qu’on 
entend ici par Maladie principale eft donc, 
la fièvre continue aiguë , qui accompagne 
toujours, & dévance fouvent la vraie Pleu- 
réfie. Le caradere de cette fièvre varie 
confidérablement dans les diverfes conftitu- 
tions épidémiques , comme le remarque fort 
bien Sydenham en différens endroits de fes 
écrits. Cet Auteur avertit que c’eft fpeciale- 
tnent dans la Pleuréfie que cela doit être, 
foigneufement remarqué. ( a ) Cette Maladie, 
eft donc d’autant plus dangéreufe que la. 
fièvre dont il s’agit léze un plus grand nom¬ 
bre de fondions, qu’elle caufe un abbaté- 
ment de forces plus fubit ,& qu’elle eft ac¬ 
compagnée de plus mauvais fymptômes. J’ai dit 
■clans une autre occafîon à quels lignes on recon- 
aïoît qu’elle a plus ou moins de malignité^ ( l ) 

( Et furtout félon que la refpiration & le 
pouls s’éloignent davantage de leur état 
•naturel. ) Car c’eft du pouls & de la refpira- 
tion que la vie dépend immédiatement, aufli 

(a) Sec!, 5. cap• 5. pag. 304. & 6 , cap* 

£.pag. 352. 

(ï) àphx dç Bocrh* f.734» 
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à-t’on coutume de leur donner le nom de fonc¬ 
tions vitales. Mais puifqu’il eft de Peffence 
de la Pleuréfïe de lézer la dernière ; on a 
raifon de méfurer le danger de cette Mala¬ 
die par la difficulté plus ou moins grande 
que le Malade trouve à. refpirer. On fait 
qu’après la nailTance le fang ne fçauroit être 
pouffé librement des veines dans le cœur , & 
de celui-ci dans les artères , fi le paffage de 
ce fluide du ventricule droit au ventricule 
gauche ne demeure parfaitement libre. Or, 
cela préfupofe l’expanfîon & la contraction 
alternatives du poumon , qui ont lieu par 
la refpiration. Si donc il arrive que la Pieu-, 
xéüe gêne celle-ci au point d’apporter un 
obftacle très-confidérable au trajet du fang 
par les poumons , le pouls , à la vérité , de¬ 
viendra accéléré , mais foible en même tems ; 
à méfure que le mal fait des progrès , on com¬ 
mence à s’appercevoir que les pulfations de 
l'artére fe rendent intermittentes , & alors 
le Malade eft enlevé fouvent d’une manière 
fubite. Voilà pourquoi Galien ( a ) a dit : 
»G’eft affinement un indice bien fort d’une 
«Pleuréfie mortelle qu’un pouls qui eft tout 
«enfemble très - dur & petit , & pour ces 
» deux raifons , ainfî qu’à çaufe de la chaleur , 
«extrêmement accéléré. Jamais Pleurétique 
jon’eft réchappé avec un pouls pareil. (*) 


(a) De prœfag. èx pulfibus , lib. 4. cap. 

Vhart. tom. 8. 

* 



. (*) Baglivi adopte ce prognoftic de Galien. 
yid . prax. med. lib. 1. cap. 9. pag. $6. ou la 
iraduûiyn fran§otfe pag. 15. 
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( Ainfi que les excrétions. ) C’eft-à-dire 
les urines & les felles. Mais c’eft aux cra¬ 
chats fur-tout que le Médecin doit faire at- 
tention dans la Pleuréfie : ils font un excel¬ 
lent moyen pour juger de l’état de la Mala¬ 
die , & favoir fi elle tend à la fanté ou à la 
mort. Voyez c-après le paragraphe 901. 

§. 884. Ce mal fe termine par la fanté , 
dégénéré en d’autres Maladie^ ou cau- 
fe la mort. 

La Pjeuréfie a cela de commun avec tous 
les autres maux. Confultez-là-deffus le 
§. 591. 

(% 

§. 885. Il guérit par le fecours de la. 
nature ou de l’Art , & cela dans fon 
commencement, lorfqu’il n’a fait en¬ 
core que peu de progrès. 

On a prouvé dans une autre occafion §. 
587. en parlant des effets de la fièvre 
que la matière morbifique qui par fon fé! 
jour dans lès vaiffeaux où elle eft engagée 
& retenue, trouble l’égalité du cours des 
humeurs, eft quelquefois foumife & domp¬ 
tée par la force de la fièvre même. Ainfi 
fi l’obftacle qui fe trouve dans les vaiffeaux 
intercoftaux eft fi peu confidérable , & le 
mouvement fébrile fi modéré , que la ma¬ 
tière de l’obftruéHon ne foit pas ultérieu¬ 
rement pouffée dans les extrémités conver¬ 
gentes des artères , mais qu r attenuée par 
une efpéce de frottement doux contre les 

parois des vaiffeaux , elle devienne capa* 
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ble de regagner le torrent de la circula¬ 
tion , la fanté fe rétablira parfaitement , 
fouvent fans que l’art y ait aucunement 
concouru. Mais d’un autre côté l’art ache¬ 
vé quelquefois heureufement ce que la na¬ 
ture feule n’eût pû faire , fi elle avoit été 
abandonnée à elle-même. Comme nous con- 
noiflons par l’obfervation les conditions 
qui fe trouvent dans le Malade quand la 
nature guérît la Maladie fans fecours étran¬ 
ger , nous tâchons de les procurer par art 
fi elles manquent. Ainfi , par exemple , fa- 
chant que cette Cure fpontannée éxige 
que la fièvre foit modérée , s’il arrive qu’elle 
foit trop forte , la Médécine s’efforce de 
la calmer par la faignée , & les autres re- 
medes antiphlogiftiques. ( voyez le §. 
tfio. ) De plus l’expérience nous ayant ap¬ 
pris que la guérifon dont il s’agit a lieu 
principalement dans ceux qui ont l’habitude 
du corps tâche , les Médécins ne manquent 
pas de faire ufage de linimens, de fomen¬ 
tations , &c. lur le Côté de la douleur 
pour obtenir, s’il -eft poffible , que les 
vaille aux fe laiflent dilater avec plus d’ai- 
fance par les liquides , & que la matière 
obüruâive , en conféquence , puiiïe palier 
des artères dans les veines à travers les 

N 

extrémités artérielles devenues plus amples, 
ce qui efl une condition fans laquelle l’in¬ 
flammation ne pourroit point fe terminer 
par une réfolution douce & bénigne. ( ** ) 


(**) Voy. fur la réfolution des inflamma¬ 
tions le Traité de la fuppuration de Mr, 
Quefnai, fecl, i. c hap* z. &> feft* z. chàp. 7. 
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Mais tous les Me'décins qui ont vu beat!* 
-coup de Pleurétiques conviennent en ce 
point, qu’il ne faut pas fe flatter d’obte. 
n J r . la réfolution par l’art, à moins qu’on 
il ait employé dès le commencement les 
remedes efficaces ; car fi la Fleuréfie a été 
iaiiîee à elle-même pendant trois à quatre 
jours fans qu’on y ait rien fait , il eft très- 
rare qu’elle fe refolve , & peut être n’en a-t- 
on aucun exemple. En pareil cas la violen¬ 
ce de la Maladie donne communément naif. 
lance à d autres maux, fur-tout dans le pou¬ 
mon , comme nous le verrons dans la fuite. 

§. 886..La nature le guérit par une ré¬ 
folution bénigne ; ou par la coftion & 

1 excrétion de la matière morbifique. 

Quand laguérifon de la Maladie eft Tou- 

vrage de la nature , il arrive néceffaire- 
ment l’une de ces deux chofes. Ou la matiè¬ 
re arrêtée dans les extrémités des artères 
s’attenue fans fouffrir d’altération , & rede¬ 
vient propre à circuler avec le refie des hu¬ 
meurs , fans porter d’obftacle à l’égalité de 
leur cours; ou bien elle a été changée , à la 

vérité , de façon à pouvoir franchir les dé¬ 
troits des vaifleaux , mais elle a cependant 
acquis des qualités qui rendent fon affimila- 
tion avec les humeurs faines impoiïible , & 
par conféquent il faut , pour que le Malade 
recouvre une fanté parfaite, que cette ma¬ 
tière foit expulfée hors du corps. 

i Ou peut confulter ce que nous avons dit 
là.deflus dans l’Hiftoire des fièvres , §. 694. 

§• 837 * Par réfolution fi les caufes C 386. 
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401. )fe trouvent réunies enfemble s 
alors la bénignité des fymptômes ap¬ 
prend qu’il n’y a rien à faire , ficen’eil: 
d’aider la nature par un régime léger., 
par des appéritifs très-doux , & des fo¬ 
mentations douces & émollientes. 

L’inflammation , comme nous l’avons dit 
§. 882. efl inféparable de la vraie Pleuréfîe; 
ainfi tout ce qui eft requis pour la réfolution 
delà première ( voy. le §. 386. ) doit pareil¬ 
lement fe trouver dans la fécondé. Or , 
c’eftpar la bénignité des fymptômes que nous 
connoiflons fi les conditions qui peuvent 
nous faire efpérer la réfolution ont vérita¬ 
blement lieu. Car fuppofons qu’un ^Pleuréti¬ 
que foit d’une conftitution lâche & humide", 
la douleur légère, & ne gênant pas beau¬ 
coup la refpiration , la fièvre petite , 
avec peu de dureté dans le pouls, fans aucun 
fymptôme qui indique la lezion des autres 
fondions, les excrétions ne s’éloignant 
pas d’ailleurs de leur ^état naturel , nous 
fommes afïurés alors que la pleurélie fe ter¬ 
minera par réfolution. En ce cas il n’eft 
point nécefl'aire de recourir à la fai- 
gnée , 8 c furtout de la répéter , puifque le 
mouvement frébrile n’eft pas trop violent , 

1 mais précifement dans le degré qui con¬ 
vient pour dompter lacaufe morbifique. Ce 
que j’ai remarqué au §. 88 j. qu’on a vû quel¬ 
quefois de Pleuréfies allez dangereufes qui 
ne faifoient fentir au commencement qu’une 
douleur très-peu confidérable , ne forme pas 
une difficulté contre ce que je dis à préfent; 

car ces ïleuréfies étoient en même tems 
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accompagnas d’autres lignes dont OU pOfi« 
voit facilement conclure leur mauvais ca¬ 
ractère , les urines épaiffes & fans fédi- 
ment, le pouls qui étoit vacillant , la fter- 
teur , &c. manifeftoient bien clairement la 
grandeur du péril qui menaçoît la vie. 

Cependant au commencement d’une Pleu¬ 
ré fie , la prudence exige toujours que le 
Medécin vifite fouvent fon Malade , & qu’il 
examine avec tout le foin poffible , fi la 
Maladie fe maintient conftamment dans le 
même état , ou fi la douleur & les autres 
fymptômes augmentent, auquel cas il faut 
changer la méthode du traitement. En effet % 
Galien ( a ) avertit fagetnent ; » que fi dès 
» le premier jour il y a des lignes manifeftes 
n de guérifon , elle s’achève entièrement 
>> dans l’efpace du premier quaternaire. On 
» juge , dit-il , par la grandeur ou la legé- 
» reté du mal , fi ce doit être par crife , ou 
» d’une manière infenfible i car les grandes 
» Maladies font jugées à la rigueur , tan- 
» dis 1 que les petites Unifient tout douce- 
» ment , & fans évacuations fenfibles. » 
Dans le cas que nous avons fuppofé, le 
meilleur remède eft de n’en faire aucun. On 
doit fe contenter de foutenir les forces du 
Malade au moyen d’une diète ténue ; de 
fournir au fang un véhicule délayant Ôc, 
légèrement atténuant , 8t appliquer fur le 
Côté de la douleur des topiques émolliens , 
afin que les vaiffeaux fe laifiant dilater aife- 
ment permettent à la matière obfiruente 
de paffer outre , & de régagner le torrent 


O) Lïb . 3, dç çriftbus , cap. 4. Chart. tom . 

de 
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Se la circulation. On trouve au chiffre cor 
refpondant de la Matière Médicale des for 
mules propres à rémplir ces indications. 

§» 888. Par co&ion & excrétion de la eau 
fe , furtout conformément à ces obfer 

i«; Toutes les fois 


vations. i»; loutes les rois que les 
hémorrhoïdes répandent dans le tems 
& la quantité convenables un liquide 
qui a les qualité réquifes. 2°. Toutes les 
fois qu’avant le quatrième jour l’urine 
efl: abondante , épaifïè, fédimenteufe , 
rougeâtre , dépofe un fédiment blanc , 
& calme la Maladie ; cette urine gué¬ 
rit la Pleuréfie , ô& même la Pleuré- 
fie lèche. 3 °. S’il fort par les Telles 
avant le quatrième jour une abondan¬ 
ce^ de matières jaunes & bilieufes 
qui foulagent le Malade. 4 0 . Si félon 
ce qui a été dit £ 837. jufqu’à 843. y 
il commence à paroitre avant le fixié- 
me jour autour des oreilles ou aux 
jambes des abfcès ichoreux, purulens , 
fiftuleux qui coulent long-tems. 
Quand la douleur palïè du Coté à l’é¬ 
paule , à la main , au dos avecengour- 
diiïèment , & une péfanteur doulou- 
reufe dans ces partie. 6?. Quand les 
crachats font très abondans , foulagent 
le Malade , ne font point accompa¬ 
gnés de rhume , reflemblent à du 
pus, acquièrent bien-tôt ou avant le 

quatrième jour une couleur blanche. 
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que leur évacuation n’eft point inter¬ 
rompue , ou reparoit auffitôt qu’elle 
a été fupprimée , car par-là le malade 
efthors de danger le neuviémé ou i’on- 
rziemejour. 

t iNous allons confidérer maintenant les dif¬ 
férent es maniérés dont la nature guérit la 
Pleuréfie par la coftion & l’excrétion de 
la matière morbifique. 

i 9 . Des obfervations nombreufes nous ont 
appris que dans les Maladies aiguës inflam¬ 
matoires , comme la Pleuréfie , par exem¬ 
ple , la caufe matérielle du mal change 
quelquefois de place , & va fe dépofer , fou- 
vent d’une manière aiTez fubite.fur d’autres 
parties du corps. J’ai obfervé par fois dans 
la Pleuréfie cette dangereufe métatlafe fe 
faire vers la tête ; la douleur de Côté ceffoit 
alors tout à fait , & reprenoît de,nouveau 
après que la tête étoit dégagée. Mais il pa- 
roît auflî qu’il arrive quelquefois que la caufe 
matérielle mife en mouvement , s’échappe 
hors du corps par des ouvertures fpontannées 
de vaiffeaux qui fe font en certains endroits. 
Aretée étoit de cet avis , car en traitant de 
la Pleuréfie , après avoir parlé de ce 
qui furvient quand la Maladie tend à la 
mort, il ajoute : » mais fi elle tourne en 
» mieux il fe fait une éruption fubite de fang 
» par les narines qui terminent le mal tout- 
» à-coup, (a) » Galien , comme je l’ai dit 
» ailleurs, (è) eft à cet égard du fentiment 

(<z) De caufis &> fignis morbor . acutor> lib$ 

!• cap. io. pag. 9. 

(ô) Aph. deBoçrh» §. 8$o. 


* 
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«PAretée ; après avoir remarqué que la 
ïhrénéfie fe termine quelquefois par une 
hémorragie du nez ; & que cette évacua¬ 
tion n’efl: pas ordinaire à la Péripneumonie 
& à la létargie , cet Auteur ajoute : » la Pleu- 
» réfie tient le milieu entre ces Maladies > car 
«elle ne finit pas aufli fréquemment que la 
«phrénefie par hémorragie , mais plus fou» 

«vent que la Péripneumonie & la léthargie. » 

(*) Trilîer ( t a ) obferve fort bien que la 
Pleuréfie guérit d’ordinaire par te Bénéfice 
tle la nature , lors même qu’on a négligé la 
faignée , fi entre le premier & le cinquième 
jour de la Maladie , il coule abondamment 
du nez un fang rouge & fleuri, & c’eft ce 
que j’ai eu occafion de remarquer moi-même 
quelquefois. J’ai vû en d’autres cas cet écou¬ 
lement arriver plus tard ; le Malade alors 
en retiroit , à la vérité du foulagement, mais 
ne fe trouvoit pas entièrement guéri , enfor- 
te que la Pleuréfie traînoit après en lon¬ 
gueur , & ne fe terminoit qu’à la fuite de 
beaucoup d’autres évacuations. 

Il femble qu’on peut efpérer avec fon¬ 
dement un effet pareil à celui de l’hémor¬ 
ragie du nez , d’un femblable écoulement de 
fang , par les vaiffeaux hémorroïdaux , & 

(a) De pleuritide , pag. 7. - 


(*) Ce paffage de Galien etl mal rendu en 
cet endroit du texte de Mr. Van-Swieten , 
même dans les édit, de Leyde & de Paris , je 
l’ai rétabli enconfultant l’ouvrage de Galien 
où il fe trouve, 

F s 
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c’eft aufïï ce que Trilier (a) a remarqué. 
Je ioupçoniie cependant que cela eft moins 
ordinaire , au moins fçai-je bien que dans 
le nombre allez grand de Pleurétiques que 
j ai traités, il ne m’eft jamais arrivé d’en 
voir un feul qui ait été délivré de cette 
laçon. Les anciens Médécins ont averti 
neanmoins que les hémorrhoïdes font un 
prefervatif contre la Pleuréfîe, Ôt que leur 
luppreffion , fi on l’entreprend mal-à-propos_ 
cauie quelquefois cette Maladie. Hypocrate 
ÇÎit ( b ) » que les perfonnes qui ont des 
♦> hémorroïdes ne font fujettes ni à la Pleu- 

» réfie , ni à la Péripneumonie , &c. » Et 

Çralien attefte ( c ) qu’il a vû beaucoup de 
gens attaqués de la PJeuréfie en conféquence 
de la fuppreffion des hémorrhoïdes. Çe-n’eft 
donc pas fansraifo.il que d’Auteurs très-refpec- 
tables ordonnent de fe rendre attentifs à cette 
évacuation lorfqu’on traite des Pleurétiques. 
z p . Hypocrate avoit déjà averti : ( àr) » Que 
» dans la Pieuréfie l’urine qui tire fur le 
5) rouge, & qui dépofe un fediment lé- 
» ger , marque que la Maladie fe terminera 
» favorablement. » Mais il eft à remarquer 
que par ces paroles Hypocrate femble avoir 
plutôt regardé cette urine comme un figne de 
cotftion, que fur le pied d’une évacuation 
entière de la caufe morbifique , dont on 


{a) Ibidem. 

(b ) De humoribus textur 16. Chart. tom. 8 « 
ipag. 57b. 

( c ) Comment. 3. in lib . Hypocrat . de alimi 
Chart. tom. 6 . pag . 271. 

(d ) Çoac. prœnot, n°. 58 6 . Chart, tom. 8< 
j>ag. 887. 
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doive attendre la guérifon. Cependant fi 
l’urine en queûion coule en abondance , fi 
elle a beaucoup du fédiment, dont on vient 
de parler, & enfin fi tous les fymptômes fe 
calment , il n’y a pas de doute alors que 
la matière morbifique n’ait été expulfée. 
Nous avons lieu d’efpérer fur-tout que ce 
flux d'urine terminera la Maladie , s’il ar¬ 
rive au commencement, avant que la lon¬ 
gueur du mal ait pû faire de grands chau- 
gemens dans le corps, car s’il furvient plus 
tard , il eft très rare que la Pleuréfie gué- 
rifle par cette feule évacuation. J’ai eu oc- 
cafion d’obferver cela dans un Pleurétique 
dont j’ai parlé ailleurs ( a ). Le fix de fa Ma¬ 
ladie il rendit une incroyable quantité d’u¬ 
rine , non feulement fans aucune peine , mais 
avec plaifir. Cependant malgré l’abondance 
du fédiment louable que cette urine dépo- 
fa , ôc le foulagement qui fuivit cet écou¬ 
lement , la Pleuréfie ne fût point entiè¬ 
rement guérie. ( b ) ( * ) 

3 9 . Nous avons dit dans une autre oc. 


( a ) Aph. de Boerh. §. 587. 

(ô) Voy. encore là-deJJus le §. 830- rc8. 4, 



{*) Je vis, il y a quelque tems un Pleuréti¬ 
que dont la douleur deCôté étoitcTune violen¬ 
ce extrême i ce Malade rendit pendant la nuit 
un grand plat d’urines très-rouges , & fore 
claires, ce qui calma confidérablement fa 
douleur. Ce flux d’urine arriva la nuit du 
deuxieme ou troifiéme jour , & le Malad® 

courut malgré cela dans la fçmaine. 
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cafîon ( a ) ce que c’eft que cette matié 1 - 
re , ôc pourquoi on l’appelle bilieufe. Are¬ 
tée a remarqué (b) pareillement que la- 
diarrhée eft quelquefois falutaire dans la 
PJeuréfîe, ôc même il femble approuver un 
flux de ventre affez considérable par les 
termes dont il fe fert, ( * ) ainfl qu’en 
parlant de la Péripneumonie , qui guérit par 
•Une pareille évacuation, il ufe du, mot Edla- 
raxis. Mais Hypocrate, comme je l’ai déjà 
dit ailleurs ( 830. n 9 . 3. ) , n’employe que 
de termes qui expriment feulement v un flux 
de ventre doux ôc modéré. J’ai vû quelque¬ 
fois une telle évacuation produire de très* 
fcons effets , même après le quatrième jour. 
Et Aretée femble l’avoir remarqué aufli, car 
il ajoute ( c ) à ce qu’on vient de dire tout-' 
à-l’heure ; » fi ces chofes arrivent la fécondé 
» femaine , le Malade guérit le quatorze. » 
Mais il faut obferver qu’il furvient quelque¬ 
fois au commencement de la Pleuréfie un 
flux de ventre fymptomatique , nuifible , ôc 
fouvent dangereux, qui n’apporte aucun 
foulagement. C’eft pourquoi Aretée ( d ) 
après avoir parlé du flux de ventre comme 

d’une évacuation qui doit être falutaire a 

foin d’ajouter : » la relpiration devient ai- 

# W* ' .->4 j * * •(£>» -• • * '* t 'À fi' v 

z * - 4 J* ^ * flk 

(d) Aph. de Boerh. §.830. «8. 3. 

( b ) De caufis 6* fignis morbor . acutorum lïh a 


S» cap. 10. pag. 9. 

(c) Ibidem lib. 2. cap. 1. pag. 2. 

(d) Ibidem lib. 1. cap. 10. pag. 9® 



( * ) Coilies eteaçhtheifes Cholodeon, 
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jffée , l’efprit eft libre , la fièvre diminue , 
» & l’appétit revient. » 

C’eft fur ces principes que le favant Tril- 
ler ( a ) regarde la diarrhée fymptômatique 
qui arrive au commencement de la Fleuré* 
fie comme très-dangereufe , & mortelle mê¬ 
me pour l’ordinaire : à l’égard de celle qui 
ne fe déclare que dans le progrès du mal , 
lorfque les fymptômes les plus violens font 
déjà calmés, il a confirmé par fès propres ob- 
fervations , & celles des autres qu’elle eft 
le plus fouvent falutaire. 

4°. J’ai parlé de ces abfcès en traitant de 
la Péripneumonie. Voy. le §.837. jufq. 845. 

5°. Il eft confiant par ce que nous appren¬ 
nent les obfervations que dans le Maladies 
du genre inflammatoire , la caufe morbifique 

fe tranfporte quelquefois d’un lieu fur un au¬ 
tre. On augure favorablement de cette métafi. 
tafe fi la partie ou la matière va fe dépofer 
eft moins effentielle à la vie que la première. 
Ainfi j’ai remarqué à l’article de la phrené- 
fie ( §. 779. ) qu’une douleur à la poitrine 
& aux pieds, ou une forte toux, terminent 
fouvent cette Maladie , ce qu’on a prouvé 
par plufieurs faits rapportés dans les épidé¬ 
mies d’Hypocrate. Mais j’ai fait voir auiïï an 
chapitre de Langine. (§. 809.) que les métaf* 
çafes, qui font très fréquentes dans ce mal 9 
n’y font pas toujours heureufes , lors même 
que la matière morbifique fe tranfporte fur 
des parties aflez éloignées , & qu'il femble 
qu’elle puiffe occuper avec moins de rifque 
que celle qu’elle a quitté. Il n’y a donc qu’une 
cfifervation foigneufe du cours des Maladies 


£ a ) Uephurinde 9 pag, s* 
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qui foït capable de nous apprendre qu’ellg 
eft l’efpéce de me'taftafe utile dans chacune , 
& la partie du corps où elle peut fe faire avec 
fureté. 

Mais le grand danger de la Pleuréfie 
vient principalement , comme je l’ai déjà 
dit plusieurs fois , de ce que le Malade 
ne peut infpirer que très difficilement, à 
caufe de la violence de la douleur, ce qui 
fait appréhender la fuffocation ; ou de la 
crainte d’une fuppuration périlleufe, en 
confequence de J’empyême qui peut en être 
la fuite , £ la Maladie eft plus modérée , 
fans cependant pouvoir fe refoudre. Cela, 
pofé on a lieu d’attendre de grands avanta¬ 
ges de la tranfpofition de la matière mor¬ 
bifique. Auffi Hypocrate paroit-îl avoir eû 
deffein de la procurer, lorfqu’il recomman¬ 
de dans la cure de la Pleuréfie feche, après 
la faignée , & les autres rémedes , de cou¬ 
vrir le Coté malade, avec des fomentations 
tied.es , afin que le mal fe àifperfe par tout 
le corps ( a ). Il confie cependant par les 
obfervations que la différence des parties 
où la metaftafe fe fait , en met beaucoup 
dans l’événement. Hypocrate ( b ) dit lui- 
même ; » qu’on doit rédouter les Pleuréfies 
» où la douleur tend vers le haut; »il répété 
encore la même chofe dans un autre endroit t 
( c ) & cela eft confirmé par ce que j’ai re¬ 
marqué aileurs ( §. 77i.) aufujet de la phré- 

( a ) De morbïs lib. r. cap . 11. Chart • tom» 

7. pag. 547. 

(b ) Coac. prcenou 381. Chart, tom . 8« 
pag. 873. 

} Cqaçt pr#MU fl?» 7 J» CfMlh tom . 
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lielîe fymptômatique , occafionnée par une 
pareille métaftafe. 

Il m’efi arrivé de VQir la douleur de Côté 

fe jetter vers la partie Inférieure de l’abdo¬ 
men , fans qu’il en refultât aucun bien , car 
douze heure après elle s’emparoit deréchef 
du Côté , & devenoit même beaucoup plus 
cruelle qu’elle ne l’étoit auparavant. Un 
homme robufte fut attaqué d’une Pleuré lie ; 
le treizième jour de fa Maladie , tout fem- 
bloit fe difpofer déjà à la guérifon , lorf- 
que tout à coup il lui prit une douleur vive 
au pied gauche , fans tumeur ni rougeur ; ce 
Malade rendoit une urine tenue ; après 
quelques heures , il tomba en délire , per. 
ditl’ufage de la voix , & mourut. Tout le 
contraire arriva à un autre Pleurétique 5 
deux faignées affez copieufes , les fomenta¬ 
tions appliquées nuit & jour, &c. avoienç dé¬ 
jà beaucoup calmé fa douleur , mais le qua¬ 
trième il en reffentit une confidérable vers 
les deux gros orteils, tout près du métatarfe, 
qui fit ceffer fur le champ celle du Côté , de 
même que la fièvre , au moyen de quoi ce 
Malade fe trouva parfaitement guéri. Il efl 
bon de remarquer qu’il n’avoit jamais eû au¬ 
paravant d’attaque de goutte , ni n’en efïuya 
après, du moins autant que j’ai pû le favoir. 
Mais quelle différence d’événement dans ces 
deux métaflafes , arrivées pourtant l’une & 
l’autre aux extrémités inférieures du corps î 

Cependant quand la douleur vient à occu¬ 
per les bras, les épaules , le dos, tandis 
que celle du Côté diminue manifefiement, 
on peut faire un prognoftic favorable ; car 
en ce cas les malades échapent prefque tous a 
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au moins fie me fouvient. il pas (*) d’avoïr viï 
périr un feul Pleurétique, en qui cette mé- 
taftafe fut arrivée , & cela eft confirmé par 
les obfervations de Mr. Triller ; ( a ) il n’eft 
peut-être pas inutile de remarquer que ces 
douleurs fe déclarent le plus fouvent le fix 
de la Maladie ; c’eft du moins ce qui m’a 
paru en relifant les Hiftoires des Pleuréti¬ 
ques qui ont été confiés à mes foins : & dans 
l’ouvrage de Mr. Triller on voit que de huit 
Malades auxquels les mêmes douleurs arrivè¬ 
rent , il y en a cinq qui les eurent auffi le fi- 
xiéme jour de la Pleurefie. Au refie , il fem- 
ble que la métaftafe dont il s’agit eft moins 
par elle-même la caufe de la guérifon , que 
l’annonce d’une crÜê îaltitaire. 

Hypocrate paroît bien avoir obfervé les 
douleurs dont nous parlons , mais il ne die 
point qu’on doive en tirer un préfage de fa- 
lut prefque alluré ; car voici comme il s’ex¬ 
prime (6) : » li la douleur fe fait fentir à 
» la clavicule ; ou qu’il furvienne une pefan- 
3 >teur au bras , près de la mamelle , ou au- 
wdelfus du diaphragme , il eft avantageux 
j> d’ouvrir la veine interne du coude ; l’on ne 
«doit pas héfiter de tirer du fang en abon- 
» dance , & cela jufqu’alfez qu’il en devienne 
3 ) beaucoup plus rouge ou bien qu’il paroifle li- 
j> vide,s’il étoit ci-devantrouge & pur:car l’une 

% . ‘ 4 J . j ^ * • ‘ • V i* • • ’ t. • 

(a) De pleunnde t pag. 5. G- in hijtoriis 
grorum ibidem pag. 6 9. 77. 

(b) De acutorum viclu textu 10. Chart. tom, 
9. pag. 41. 


(*) Voy. l’Obfervation de Mr. Raulin dans 
le difcours préliminaire , art, 
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l’autre de ces chofes arrivent;» Hypocrate 
recommande encore la faignée en pareil cas 
dans un autre endroit du même livre j (a) 
cependant j’ai vû , & Mr. Triller le confir¬ 
me par fes Obfervations , les Malades fe ti¬ 
rer heureufernent d’affaire à la fuite de ces 
douleurs du bras 9 des épaules & du dos , 
quoiqu’on eût aucunement recours à la fai¬ 
gnée , & malgré ce qu’on vient de lire d’Hy* 
pocrate , on trouve dans le livre déjà cité 
un autre texte ( b ) qui femble prouver que 
le même Auteur attendoit quelque chofe. 
d’avantageux de la douleur qui a fon fiége 
près de la clavicule* » La faignée , dit-il, 
» n’emporte pas toujours également la dou- 
» leur, à moins que celle-ci n’occupe la clavi- 
» cule, » 

La Pleuréfie efl peut-être fufceptible en¬ 
core d’autres métaftafes falutaires en certai¬ 
nes conftitutions épidémiques. Baglivi affure 
(c ) avoir obfervé dans différens hôpitaux 
d’Italie que les Pleurétiques à qui il fur- 
venoit dans l’intérieur de l’oreille une dou¬ 
leur fuivie d’abfcès, & de la fortie du pus , 
guérifioient tous fans aucune exception, & 
c’eft, dit.il , ce qu’il a vû principalement à 
Rome dans les Pleuréfies très-cruelles qui 
regnerent en cette Ville après un hyver ex¬ 
trêmement rigoureux. 

6°. Nous avons vû ailleurs ( d ) en parlant 
de la Péripneumonie , qu’on fait être fi fou- 
vent heureufernent terminée par l’expe&o- 

i 

(a) Ibidem, pag. 159. 

( b ) ibidem textu 8. pag. 41. 

( c ) Prax. med. lib . 1. cap. g. pag. 34. 

i d- ) âph% de Boerht §. 839. n? f z» 


i 
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ration , combien cette évacuation a paru iflfs 
portante dans les Maladies de la poitrine aux 
Médecins de l’antiquité.Or, il eft confiant par 
les pa(Tages de ces Auteurs cités au même 
endroit, qu’ils ont pareillement obfervé que 
îa Pleuréûe en particulier peut être guérie 
parles crachats.Aretée ( a ) loue ceux qui 
commencent à paroître le troifiéme jour g 
dont la fortie eft aifée , & qui font légers g 
égaux , humides ôc ronds. On a vû ci-de¬ 
vant ( §, 876. ) que les Pleure'fies féches 
pafToient chez les anciens pour les pires de 
toutes , 8c qu’Hypocrate regardoit l’ex- 
pe&oration comme particulière à la vraie 
Pleuréfie , puifqu’il avertit ( voy. le §. 878. ) 
que la fauffe ne fe purge point par les cra¬ 
chats. Quoique Sydenham ( b ) ne paroifle 
pas fe fier à l’expeéloràtion de l’expulfion 
de la matière morbifique, & que par cette 
raifon il conleille d’attaquer plutôt la Mala- 
die par la faignée , il ne laifïe pas cependant 
d’avouer en décrivant les fymptômes de la 
Pleuréfie (c) » que la fièvre avec tout fon fu- 
»nefte cortege , favoir la toux , le cra- 
» chement de fang , la douleur , &c. dimi- 
» nuent peu â peu , à méfure que la matière 
«morbifique eft expulfée par les crachats 
» avec plus d’aifance , & de liberté. » Syden¬ 
ham penfe néanmoins que le fiége de la Pleu¬ 
réfie eft la Plèvre, ou les mufcles intercof- 
taux. ( Voy. le §. 875. ) 

Mais il a paru à plufieurs difficile de com- 

(fl) De morb. acut. lib. 1. cap» 10* pzg» 9 * 

(b Se 5 l. 6» cap. 3. pag, 337, 

(?) Ibidem t pag» i\u 


prendre 
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prendre comment la matière morbifique en 
gagée dans le Côté pouvoit être évacuée pat 
les crachats qui fortent du poumon , à 
moins qu’on ne fuppofe que celui-ci eft en 
même tems affefté. Quoiqu’il fufiife à un 
IWedécin d’être afîuré par l’obfervation que 
cette évacuation a véritablement lieu, quand 
même il ne verroit pas clairement comment 
ni par quelles voies elle fe fait > nous avons 
d’ailleurs beaucoup d’obfervations qui prou¬ 
vent que les poumons s’imbibent des hu¬ 
meurs qui font en contaél avec eux , & qu’ils 
les rejettent après par la toux. Galien , pat 
exemple, a obfervé ( a ) que du vin miellé 
’inje&é dans la poitrine fortoit par les cra¬ 
chats ; & pour confirmer cela , il remarque 
ailleurs (b) que dans les cas de fraélnres , oit 
les tégumens demeurent fouvent dans leur 
intégrité, on a vû quelquefois le fang en pé¬ 
nétrer l’épaifTeur , & en telle quantité que 
les bandes en étoient remplies , quoique la 
peau foit beaucoup plus denfe que la plèvre. 
Diemerbroek dit ( c ) qu’après avoir ouvert 
ïa poitrine à des Malades qui étoient dans 
le cas de l’empyême , il leur a fait des injec¬ 
tions déterfives amères, dont ils ont non- 
feulement fenti le goût , mais craché même 
une bonne partie. De plus Mr. Helvetius 
( d ) a remarqué que la furface tant interne 
qu’externe du poumon eft tapiffée d’un pro- 

00 Methoius medend. lib. 5. cap. 8. Char « 
ter tom. 10. pag. 115. 

(h) Comment. 3. in lïbriim Hypoc. de articu• 
Us textu. 58. Chart. Tom. 12. pag. 394. 

(c) Anatom . lib. 3. cap. 13. pag. 307. 

(d) Académie des fciences , ann, 1 718, 

G 
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longement de ia plèvre. Or , ne peut-il 
îe taire que la matière morbifique après avoir 
repris fa mobilité pénétre jufques dans les 
bronches à la faveur de la continuité de cet¬ 
te membrane ? Ou bien cette matière feroit- 
«11e reçue immédiatement dans le poumon , 
qui , comme on fçait eft naturellement con¬ 
tigu à la plevre , & fouvent adhérent avec 
•elle à la fuite des Pleurésies i Coelius Au. 
rélianus ( çi ) dit afTez à propos fur ce fujet : 

» que la toux entraîne auflù quelquefois du 
-» poumon des crachats qui lui viennent des 
parties circonvoifines , par des voyes qui ne ' 
«font apperçues que de l’efprit t & que les 
«Grecs appellent lugotheoretous » , c’eft-à-di- 
re, des pores. 

Cependant l’induftrie du célèbre Lancizï 
fe'mble nous avoir découvert des chemins % 
par où la matière morbifique peut venir di. 
reftement dans le poumon, de tous les en¬ 
droits qui font le fîége de la Pleuréfie , pour 
être expulfée enfuite par les crachats. Il 
fait remarquer dans fa difiertation épiftolairè 
fur la Veine a^igos (è)’que l’orifice de cette 
veine qui s’ouvre dans la cave eft pourveu 
d’un demi-cercle mufculeux femblable à un 
demi (*) fphin&er , & qu’il s’y porte un 

(a) Acutor. morb. lib. i. cap. 1 6. pag. n5, 

(&) Habetur in editione Romana fecunda de. 
moiu cordis 6- anevrïfmatibus pag. 373. & in 
advtrfar. ana. tom. 5. Morgagn . pag. 79. 

. 1 ' l ^ »., ■ ■ - — — 

(*) Je tiens de Mr.Tendonque Mr.de !Ra^ 
mure & lui ont vérifié l’exiftence de ce de- 
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tterf particulier. De plus l’infertion de l’azl- 
gos dans la cave fe fait fous le fternum , Sz 
au-devant de la trachée fupérieurement à fa 
grande bifurcation , & il eft à remarquer 
que le tronc de l’azigos , & portion de la 
veine-cave s’unifient en cet endroit avec la 
trachée , non pas feulement par fimple ad- 
héfion mais encore par des fibres fortes 
& des petits vaifleàux qui tront s’ouvrir dans 
l’intérieur de l’âpre artère , comme Lancizi 
s’en eft afluré par cette belle expérience. Il 
lia la veine-cave fupérieure au deflus & au 
deflous de l’endroit où l’azigos vient s’y in¬ 
férer , après l’avoir auparavant vuidée de 
fan g , & enfuite il injeéta par une ouverture 
faite au tronc de l’azigos de l’eau tiède co¬ 
lorée avec du fafran , & fur le champ il vit~ 
cette eau fortir par la bouche & le nez du 
cadavre , qui étoit couché fur le dos , ayant 
la tête pendante par-delà la table. Bien plus , 
Lancizi ayant fendu longitudinalement la 
trachée artère un peu plus bas que le cartila¬ 
ge thyroïde , il vit , après une nouvelle in- 
jetftion , la liqueur jaune fortir goûte à goû¬ 
te en formant des bulles, à travers les pe¬ 
tits orifices des vaifleaux qui s’ouvrent à la 
furface intérieure de la portion de la trachée 
placée au defious du tronc de la veine-cave > 
& de l’infertion de l’azigos dans ^çette mê¬ 
me cave. Lancizi prouva enfuite par une au¬ 
tre expérience que les vaifieaux de l’azigos 
qui vont aboutir à l’intérieur de l’âpre 



mi-fphinder fur le cadavre. Mr. Winfoloti 
n’en parle pas , mais il eft très-bien repré- 

fenté, dit-on ,dans les tables d’Albinu9. 

G i 
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artère , font en beaucoup plus grand nom, 
tare, & outre cela d’un diamétreplus confi- 
dérable , que ceux qui partent de la partie de 
la cave qui eft pareillement adhérente à la 
trachée dans le même endroit , 6c qui vont 
s’y ouvrir auffi. Maintenant Ci l’on fe rend at¬ 
tentif à ce qu’on obferve dans la pratique , 
©n fera fort porté h croire que la matière 
anorbifîquë après avoir fubi la cottion & recou¬ 
vert fa mobilité , s’évacue quelquefois dans la 
trachée par la voye dont nous venons de parler. 
"Lancizi a , dit il,vû fouvent des Pleurétiques, 
qui avant le quatrième jour crachoient une 
matière fanglante , laquelle étoit(bientôt après 
jblanche ôc cuite , ôc qu’ils n’attiroient pas 
du fond de la poitrine , ces Malades mon¬ 
trant eux-mêmes pour déhgner l’endroit d’où 
les crachats venoient # le lieu où l’azigos 
va s’ouvrir dans la cave audeflbus du fier- 
îium. (*) 

11 fe préfente cependant une difficulté 
contre cette opinion. Il paroît que Ie.fang 
de l’azigos doit trouver plus de facillité à 


(*) J’ai obfervé quelque chofe d’appro" 
chant àÿ’Hôpital S. Eloy fur un Pleurétique 
dont je fuivis la Maladie avec beaucoup d’at¬ 
tention. Cet homme rendit fur le déclin du 
mal une quantité étonnante de gros crachats 
puriformes qui ne venoient pas , djfoit-il, du 
fond de la poitrine , mais des Côtés ; il me 
montroit lui même avec le doigt les différens 
endroits dont il les fentoit partir, & à. cha¬ 
que crachat qu’il rendoit il lui fembloit ( ce 
font des propres termes ) qu’il fe détachoit 

une petite pierre fufpçndue à fon Côté. 
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fe vulder dans la cave , qu’à être pouffé à 
travers les tuyaux étroits qui de cette vei¬ 
ne vont s’ouvrir dans la trachée. Mais s’il 
arrivoit que l’orifice de l’azigos vint à op- 
pofer une plus grande réfiftance qu’à l’or¬ 
dinaire au paffage du fang dans la cave , 
il femble qu’alors cet effet pourroit avoir 
lieu. Or cette efpéce de demi.fphinéter que 
nous avons dit fe trouver à cet orifice ne 
peut-il pas le fermer quelquefois ? Ne peut- 
on pas dire auffï que le ventricule droit du 
cœur ne fe vuidant qu’avec peine dans l’ar- 
tére pulmonaire , à caufe de l’embarras de 
la refpiration , la veine-cave fe trouve plus 
diffendue par le fang , flc en conféquence 
11e reçoit pas auffï librement celui de l’a- 
zigos ï Lancizi a vu dans les cadavres de 
ceux qu’une violente Fleuréfie dégénérée 
en Péripneumonie & Faraphrénefie avoit 
fait périr, les rameaux de cette veine va¬ 
riqueux du Côté où la douleur s’étoit d’a¬ 
bord fait fentir ; & le même Lancizi a ob- 
fervé encore dans le cadavre d’un homme 
mort d’une inflammation des parties prêcor - 
diales , un polype d’une infigne groffeur , 
qui s’étendoit du tronc de l’azigos dans la 
cave , & fe continuoit même julqu’à l’o¬ 
reillette droite du cœur. Il paroît donc vrai- 
femblable que dans les Maladies le fang ne 

paffe quelquefois que difficilement de la 
première de ces veines dans la fécondé. 

Le Mufcle triangulaire du fternum ne 
pourroit il pas encore lorfqu’il eft en ac¬ 
tion , en comprimant l’endroit defigné cï- 
deffus, contribuer auffï pour quelque chofe 
au même effet 

pûere jeunçfie 

• ^ I 
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6 c à clés catharres qui le prenoient de tems 
en tems , fentoit la plus grande partie des 
crachats cuits qu’il rendoit fortir , non du 
fond des poumons, mais du lieu même 
dont j’ai parlé , & il a été perfuadé depuis 
que l’a&ion du Mufcle triangulaire du fler- 
iium lui aidoit à les rejetter. 

Mais foit que la matière morbifique dif- 
foute ôc devenue mobile pénétre dans le 
poumon, toujours contigu à la plèvre , & 
loùvent adhérent à cette membrane dans 
Jçs Maladies dont il s’agit, foit qu’elle pafie 
dans la trachée par les ramifications de Ta - 
îzigos qui vont s’y rendre , foit enfin qu’elle 
entre de l’azigos dans la cave , de là dans 
Je ventricule droit du coeur , ôc de celui-ci 
dans le poumon , où elle trouve un chemin 
ouvert dans les bronches (ce dont j’ai prouvé 
Ja poffibilité au §.830. nS. 1. ) il efi du moins 
toujours inconteftable par les obfervations 
cliniques que l’expedoration guérit la Pleu- 
ïéfie. Mais comme tous les crachats indif¬ 
féremment ne foulagent pas dans cette ma¬ 
ladie , il eft néceflaire que nous examinions 
quelles conditions font réquifes pour qu’on 
yuitfe fonder fur eux l’efpérance de la gué- 
jifon. 

Je dis donc que l’expettoration doit être 
luffifamment copieufe , & fe faire facile, 
ment. Car la toux entraîne bien prefque 
toujours quelque peu de la mucofité qui 
enduit la furface interne de la trachée , 
mais cela ne diminue pas la quantité de la 
matière morbifique. Nous fommes certains 
au contraire qu’elle diminue, fi à mefure 
que les crachats fortent , la douleur & le 

pfte des fymptômes viennent à calmer É 

V * 
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«nforte que le Malade fe fente manifeüe- 
ment foulage. Et voilà pourquoi Hypoerate 
( a ) établit pour régie générale , com¬ 
me on l’a vû ci-devant à l’article de la 
Péripneumonie (§. 830. n 9 . 2. ) que tous les 
crachats qui n’apaifent pas la douleur font 
mauvais, 6c que les meilleurs font ceux qui 
la calment. 

( Ne font point accompagnés de rhu-* 
me. ) Car fi la Pleuré fie fe trouve avec un 
coriza , il fe fait fouvent une excrétion 
abondante de crachats , qui ne diminuent 
aucunement la caufe matérielle de la pre¬ 
mière , n’évacuant Amplement qu’une mu- 
coûté catharale. Hypoerate a voulu , ce 
femble, indiquer quelque chofe de pareil 9 
lorfqu’il dit après avoir parlé des bonnes 
& des mauvaifes qualités des crachats : 

» le coriza Ôc l’éternuément font pernicieux 
» dans toutes les maladies des environs du 
» poumon , foit qu’ils précédent ou qu’ils 
•> fuivent le mai. ( b ) » ( * ) 

( Reffemblent à du pus, ôt acquièrent 
bientôt, ou avant le- quatrième jour une 
couleur blanche. ) J’ai parlé au long dans 

(a) Inprognofi. fentent, 51. Chart. tom. 8 a 
pÆg- 64 5 • 

( b ) Ibid fentent. 49. pag. 643. & coac.prœ- 
uor. n°. 399. ibidem pag , 875. 


(*) Huxam dit qu’il a vû un Ample éternuec 
ment caufer des .douleurs Péripneumoniques 
cruelles, après un tems confidérable. Differt. 
fur les Péripn. 6c les Pleuréf. pag. 253» 

ces douleur^ veaoient. elles bien de-là » 
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une autre occafion (a) de ces fortes de 
crachats , 3 c j’ai taché d’expliquer pourquoi 
on les appelle puriformes, quand même ils 
fe trouveroient avoir une autre couleur que 
le pus, & d’où vient qu’ils doivent promp¬ 
tement devenir blancs. J’ai vû fouvent ces 
crachats cuits , blancs , & refTemblant à du. 
pus guérir la Pleuréfie. Tel fut, entre au* 
très , le cas d’une femme groflè de cinq 
mois, qui fut attaquée de cette Maladie. Les. 
crachats dont je parle s’étant montrés en 
abondance dès le fécond jour , tous les 
fymptômes calmèrent auffi-tôt, flc la guéri- 
fon arriva dès le quatre. On avoit fait le 
premier jour une faignée qu’il ne fut pas 
néceflaire de répéter. Cette obfervation eft 
principalement digne de remarque en ce 
qu’elle contredit la décifion d’Hypocrate 
qui a prononcé (b ) que la Pleurélie eft 
toujours mortelle chez les femmes groffesj 
de même que toute autre Maladie aiguë , 
à ce qu’il dit dans un autre endroit. ( c ) 
Celfe ( * ) a eû raifon fans doute de ref- 
traindre la féverité de ce prognoftic en fe 
bornant à dire : » que la femme enceinte fuc- 
» combe aifément à une Maladie aigue. » 
Mais il n’en eft pas moins certain-que la 
Pleuréfie eft conftamment plus dangéreufg 

(u ) Voy.les aph. deBoerh. §. 8?o. 728.2, 

(b) De morbis lib± 1. cap. t. Chart. tom • 

l‘P a g- 5 3 3 . 

(c) Aph, jo. feB. 5. Chart. tom, <). p. H}* 

C*) L\k* l , cap* pag. 5$. 
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pendant la grofleffe qu’en tout autre tems. 

Du refte ce ne font pas feulement les 
crachats blancs & cuits qui fe trouvent avan¬ 
tageux , les jaunes mêlés d’un peu de fang 
le font auffi , & j’en ai vû quelquefois de 
ténaces, avec une teinture rouge & fanglan- 
te , qui foulageoient également le Malade 
au commencement de la Pleuréfie. Galien 
expliquant un texte d’Hypocrate (u) que fa 
grande brièveté rend certainement aflez dif¬ 
ficile & obfcur , & qui défend de faigner 
ceux qui font des crachats fanguinolens (&) 
s’ils viennent à être attaqués de Pleuréfie , 
rapporte qu’il fut appellé par un Malade qui 
croyoit être dans le cas de l’hemoptyfie , par¬ 
ce , dit Galien , » qu’il rendoit des crachats 
wfanguinolens qui venoient du Côté, (c) » 
Mais quoique le tempérament & les forces de 
ce Malade fuifent tels que notre Auteur n’eut 
pas héfité à lui ouvrir la veine , fi-» effedi- 
vement il avoit eû une hémoptyfie , il ne 
le fit point , attendu que la Pleuréfie étoit 
bénigne , & les autres remedes convénables 
procurèrent la guérifon , fans le fecours de 
la faignée : » Car , ajoûte Galien , il n’y a 
» pas de Pleuréfies plus douces que celles où 
3 ) les crachats font fanguinolens. » Voilà 
pourquoi Hypocrate ( d ) a regardé comme 

très favorables celles où le Malade rend des 

0 

(a) Comment. 3. in 6. epidem. Chart' tom » 

9 ‘P a g- 47 ?• 

( b ) Aimatodea. 

(c) Pulfas aimatodes apo plevrou. 

{d) In concis prcenoiionib . n j 87 . Chart* 

tom. 3 , pag. 87}# ✓ 
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crachats jaunes mêlés d’un peu de fang % ràî. 
Ton pour laquelle il appelle bilieufes fanguines 
ces fortes dePleuréfies, qu’il dit être jugées 
pour l’ordinaire-le neuf ou le onze. A l’égard 
des crachats dont il s’agit c’eft leur couleur 
qui les a fait nommer bilieux * car dans les 
pronoflics ôc les coaques (*) Hypocrate appelle 
jaunes (**) les mêmes crachats qu’il a nom¬ 
més un peu auparavant bilieux. (***) Duret 
dans fes commentaires fur cet endroit d’Hy- 
pocrate dit (a) qu’il a vû quelquefois avec 
douleur la faignée prefcrite par des Médecins 
imprudens , occafionner la fupprelïion de 
ces crachats , & la mort en conféquence , 
ce qui eft encore confirmé par les obferva* 
lions de Baglivi. ( b ) 

§. 889. Lorfqu’après avoir exa&ement 
obfervé les lignes de la Pleuréfie(87j) 
on eft sûr qu’elle eft dans l’état qu’on 
vient de décrire ( 888. ) loin de rien 
remuer ou changer , il n’y a qu’à con¬ 
tinuer ce que la nature a commencé. Il 
faut donc s’abftenir de faigner , d’éva¬ 
cuer, & prendre garde de n’occafionner 
aucunautre changement. i°.Il fiiffitd’u- 
fer d’un régime doux &légerj l’e/prit, & 

f*) n°. 390. 

(**) Cholod.ee s. 

(***) Xanthon. 

(a) In coaca. Hyp • pag. 251. 

(b) Prax. med< lib. 1. cap. 9. pag. 3 6. 
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Je corps doivent être tranquilles ; l’air 
" d’une chaleur & d’une humidité tem¬ 
pérées. Il faut laiffèr à la nature le foin 
du fommeil , ou ne le procurer que 
par des doux fomniféres. Les médica- 
mens dont il convient d’ufer doivent 
être émolliens , tenus, & très-légè¬ 
rement appéritifs. 2°. II faut pour¬ 
voir enfuite à chaque évacuation par¬ 
ticulière d’où la guérifon dépend. Ain- 
ü dans l’état (888. n Q . i. ) on doit ap¬ 
pliquer à l’anus des fomentations qui 
amollirent r rélachent , ouvrent les 
vaiffèaux, ou les fangfues, fi cela ne 
fuffit pas. Si l’on obferve ( 88g. n°. z. 
On doit appliquer de pareilles fomen¬ 
tations aux reins , ! au périné , à l’hypo- 
gaftre ; ufer de dieurétiques doux & 
apéritifs , entretenir l’air un peu 
moins chaud , éviter la fueur , & les 
autres évacuations. On fe trouve bien 
aufîi des dieuretiques doux donnés 
en lavemens. Mais dans le cas ( 888. 
n8. 3.) il faut envelopper tout l’ab¬ 
domen de femblables fomentations , 
donner des clyftéres laxatifs , établir 
une diette relâchante i fi l’on remar¬ 
que le quatrième cas ( 888.11 0 . 4. ) 
qu’on peut prévoir par ce qui a été dit 
(838,) & fi en même tems le fiége de 
l’abfcès ( 839. 840. 841.) fe mani- 
fefte , il faut alors recourir aux remedes 


y 


84 Tfc A ï t e’ 

prefcrlts (B59. 860. 861.) Ët après avoîf 
pratiqué une ouverture convenable * 
l’entretenir quelque tems par l’ufa- 
ge des fuppuratifs. Dans le cas ( 883. 
n 9 . $.) outre l es chofes communes , 
il faut appliquer fur les parties où la 

douleur s’eli jettée des fomentations 

émollientes & chaudes , les frotter 
doucement, & les irriter avec des em¬ 
plâtres un peu attirans. Enfin dans le 
dernier cas ( 888. n°. 6.) la cure eft 
entièrement la même que dans la Pé¬ 
ripneumonie bénigne , ainfi 41 faut 
mettre en oeuvre tout ce que nous 
avons dit. ( 850. 8$r # ) 

à 

Le premier foin cl’un Médécin qui appro¬ 
che d’un Pleurétique , eft donc d’examiner 
fi la Maladie eft fi bénigne & fi peu confiée- 
rable , qu’on puifie compter fur une douce 
réfolution. Or cela nous eft indiqué par la 

îégéreté des fymptômes', & la conftitution 
lâche du corps. ( Car dans les perfon- 
nes endurcies par le travail , ou par l’e¬ 
xercice , on ne doit prefque jamais efpérer 
que cette terminaifon ait lieu , ) fi donc la 
violence de la Maladie eft à un point qui 
nous ôte toute efpérance de ce côté-là , 
qui rende la coéHon & l’excrétion de la ma¬ 
tière morbifiques néceflaires , il faut exami¬ 
ner alors bien folgneufement fi le cas requiert 
qu’on ait recours aux plus fortes refïburce 9 
que la Médecine nous offre . comme les 

faignées abondantes » les clyftéres, & les au- 

tres t 
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très remedes de ce genre , qui font capa¬ 
bles de modérer la trop grande impétuofîté 
■de la fièvre. ( Voy. le §. 610. ) 

Enfuite on confidérera attentivement s’il 
n’y a pas quelques phénomènes dans la ma¬ 
ladie , dont on puifie conclure que la na¬ 
ture prépare i’expulfîon de la matière mor¬ 
bifique après qu’elle a fubi la codion , ou 
line métaftafe favorable de cette même ma¬ 
tière. Car dès qu’on s’eft alluré de cela B 
comme les obfervations dé tous les tems 
apprennent qu T on peut compter fur une 
guérifon prompte & fure en pareils cas # 
ii eft aifé de comprendre qu’on ne doit rien 
changer à l’état de la Maladie , mais le con- 
lèrver tel qu’il eft. Ôr c’eft ce qu’on fait 
par les moyens fuivans. 

1?. Dans toute Maladie le Medécin doit 
pourvoir à l’entre'tien de la vie & des for¬ 
ces , les alimens 8 c fta boiflbn rempliflent 
cette vlie. Mais la nourriture folide ou li¬ 
quide ne peut réparer les pertes que le 
corps foufrre par l’adion même de la vie , 
ü elle n’eft foumife & changée auparavant 
par les forces qui reftent à la machine. Or 
comme la Maladie , même une Maladie lé¬ 
gère , jette Je corps dans l’afFoibliffement 
& fait languir beaucoup de fondions, ii 
eft évident qu’on ne doit donner au mala¬ 
de que des alimens qui , déjà fort analo¬ 
gues aux humeurs faines , puiftent s’y 
slïimiier avec la plus grande facilité. ( a ) 

( a ) Je me fuis étendu fir cette matière dans 
la cure générale des fièvres , §. 599.600. 601* 
é02<> 
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Le fage Hypocrate ( a ) donnoit aux Pleuré¬ 
tiques la crème de la ptifane d’orge , qui 
eft prefque un chile tout formé , dans la 
double vue de nourrir & d’humeder. Alé- 
xandre de Tralles ( û ) approuve une fem. 
blable noürriture, de même que les décoc¬ 
tions d’avoine , & en général il veut qu’on 
faiTe ufage' de chofes qui humeflent , fans 
pourtant rafraîchir ou échauffer trop. L’air 
doit être aulli d’une chaleur & d’une hu¬ 
midité temperées. Nous avons dit ailleurs 
(c) comment on lui donne ces qualités. 
Les veilles dérangent le corps , lors 1 même 
qu’on fe porte bien. Ainfi fi le malade ne 
dort pas naturellement & fans y être exci¬ 
té , on procurera le fommeii avec les émul¬ 
ions farineufes ordinaires faites avec les 
amandes douces , les fémences froides , ôcc. 
où l’on ajoutera des anodins très légers , 
& particuliérement ceux qu’on tire des 
fleurs du pavot rouge , dont on ne voit ja¬ 
mais des mauvais effets. Car les anodins 
plus forts & narcotiques feroient déplacés 
dans le cas préfent, parce qu’ils arrêtent 
fouvent plufieurs de nos excrétions. Le re¬ 
pos du corps & de l’efprit eft encore une 
chofe réquife, afin que tout chez le ma¬ 
lade foit dans un calme parfait , tandis 
que la nature eft occupée à procurer la coc- 
tion & l’expulfion de la matière morbifique. 
Tous les reniédes dont on a befoin fe ré- 
duifent h ceux qui en délayant la maffe gé- 

(a) De vi 5 lu acutorum. Charter, tom. 2. p, 

2 3. 160.161. 

(b) Lib. 6. cap. 1. 

(c) Comment, fur le §. 605. n °. 2. 
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feérale des fluides, & en relâchant les vaif- 
feaux, facilitent la circulation. Tels font 
les remèdes qui ont été recommandés au 

§• 8 77 * . . ' 

z Q . Ce qui vient d’être dit eft applica¬ 
ble à toute excrétion ou métaüafe de la 
matière morbifique. Mais il eft encore d’au¬ 
tres chofes qu’on peut & qu’on doit met¬ 
tre en ufage lorfqu’on s’eft une fois affu- 
ré du lieu où la matière a été fe dépofer. 

Ainfi dans l’état ( §. 888. n8. 1. ) con-. 
fultez ce que nous avons dit dans la Cure 
du délire fébrile ( §. 70Z. ) touchant le flux 
hémorrhoïdal. 

( Si l’on obferve le cas du §. 888. n°. 
2. ) il faut voir le §.85}. où j’ai parlé 
d’une pareille évacuation critique qui ar¬ 
rive auffi dans la Péripneumonie. Comme 
toutes les évacuations, mais la fueur prin¬ 
cipalement , enlevent aux reins une grande 
partie du véhicule délayant , il n’eft pas 
douteux qu’on ne doive les éviter. C’eft 
pour cette raifon encore qu’on recomman¬ 
de d’entretenir l’air un peu moins chaud , 
parce qu’on prévient la fueur par ce mo¬ 
yen y 8c en effet nous voyons dans les per¬ 
sonnes même en fanté , que quand l’air eft 
un peu froid il fort une moindre quantité 
de liquide par les pores de la peau , 8e 
qu’il en paffe d’avantage par les voyes uri¬ 
naires. 

Sur le cas du §. 888. n°. 3. voyez le 
§. 852. A l’égard du quatrième cas ( §. 888. 
n°. 4. ) il faut chercher les éclairciffemens 
néceffaires dans le traité de la Péripneu¬ 
monie aux chiffres de renvoi. Mais nous 

remarquerons ici que les abfcès dont il eft 
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quefiion doivent être ouverts promptement. 
Car dans l’occafion préfente , il n’eft point 
du tout nécefiaire que la matière inflam¬ 
matoire foit convertie en un pus louable. 
Ce pus , ( ou une matière analogue ) for¬ 
mé d’avance dans un autre endroit, ne fait 
que fe dépofer Amplement fur la partie , 
enforte qu’il s’y produit tout-à-coup un 
abfcès , fans qu’il arrive aucun changement 
à la peau, comme je l’ai dit ailleurs ( §. 

593 ) (*) 

Après l’ouverture de l’abfcès il faut pro¬ 
curer une légère irritation au moyen des 
rémedes fuppuratifs , afin d’empêcher que 
l’endroit divifé ne fe réunifie trop tôt , 
& donner occafion au fang de fe dépurer 
de la matière morbifique qui , coulant avec 
lui dans les vaifieaux , s’échape avec fûre- 
té par cette voie, indiquée par la.nature 
même , à laquelle le Malade eft rédevable 
de fa guérifon, " 

Hypocrate, comme je l’ai dit (“§. 84t.) 
regarde comme favorables les abfcès de cet¬ 
te efpe'ce , qui reüant , pour ainfi dire i 
fiftuleux, rendent de la matière pendant 
long tems. Or , cet avantage nous tachons 
de l’obtenir par art de la manière qu’on 
vient de le d'ire. 

( Dans le cas 888. n°. ç. ôcc, ) c’efl-à- 
dire quand le point de Côté pafle à l’é¬ 
paule , à la main , &c. 

Il confie par l’obfervation que la Pleuréfie 
fe guérit de .cette façon. C’eft pourquoi 
les Médecins s’attachent à difloudre & à 

( * ) Voy. fur ces abfcès les Ouvrages de 

Mr• Quefnai» 
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rendre mobile la matière morbifique par 
les délayans , les atténuans &c. tandis qu'en 
même tems ils employent de légères fric, 
tions , des fomentations émollientes, des err. 
plâtres aromatiques, tels par exemple , que 
celui de l’abdanum , de mélilot , ou fem- 
blables, pour relâcher Ôc ftimuler doucement 
tout à la fois les parties où doit fe dépo- 
fer la matière morbifique , par une heureu. 
fe métaftafe, &cela afin que la même Ma¬ 
tière y foit dérivée avec plus de facilité & de 
promptitude. Voyez ce que nous avons dit 
au §. 134. au fujet des remèdes qui atti¬ 
rent, qui pouffent , & qui dérivent. 

( Enfin dans le dernier cas 888. N°. 6. 
&c. ) on fe comporte entièrement de la mêl 
me façon que dans la Peripneumonie qui 
fe guérit par ëxpéûoratiou, ainfi on conful- 
tera l’hiftoire de cette Maladie. 

§• 890. On guérit la Pleuréfie par le fe- 
cours de l’art, fans faire naitre d’au¬ 
tres Maladies , & voici principalement 
la méthode qu’il fautfuivre.SilaPleu- 
réfie eft récente , C 87$. ) avant la fin 
du troifiéme jour , accompagnée de 
fymptômes conlidérables,(875. 883.) 
féche , Ç 87 6. ) dans un corp robuffe , 
qui a fait beaucoup d’exercice , d’un 
tempérament fec ; fi la réfoiution, ôc 
la coction (887. 888.) ne fe font point 
& qu’il n’y ait point d’efpérance qu’el¬ 
les fe faflènt, 1 °. il faut faire à un grand 
vaififeau une large ouverture p 0ur e a 
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tirer promptément une grande quan¬ 
tité de fang : le Malade doit alors être 
en répos , & couché fur le dos, & 
pendant que le fang coule il doit en 
accellerer la fortie par la refpiration y 
la toux,& les foupirs. En même teins on 
fomente , & on frotte légèrement le 
lieu affefté : on doit continuer la fai- 
gnée jufqu’à ce que la douleur diminue 
affèz notablement , ou jufqu’aux pre¬ 
miers lignes de la défaillance. On dort 
la réïterer félon que les prémiers acci- 
dens pour lefquels on l T a d’abord faite 
réparoilïènt avec plus ou moins de 
violence , & il ne faut lacelïèr que lorf- 
que le fang n’eft plus couvert d’une 
croûte blanche. ( 384.) 2°. Il faut auf- 
fitôt avoir récours à des fomentations , 
à des bains tiédes, à des linimens', à 
des emplâtres dont l’utilité confifte à 
rélacher , â réfoudre , à adoucir, à dé¬ 
tourner. ( Voy. 39$. n°. 3. 398. n°. 6.) 
$ Q . Une faut pas omettre de donner in¬ 
térieurement les delayans, les réfolu- 
tifs , les rélachans , les adoucilïàns, les 
rafraîchiffans, les anodins chauds, & en 
grande quantité , on les détermine aufll 
au lieu affe&é, on les varie félon que 
les phénomènes changent en choifilfant 
toujours avec foin ce qu’il y a de plus 
• cppofé à la putrefaftion. 4 0 . II faut 

wfer d’en régime leger 3 doux, rafrai- 
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chiffant , antiphlogiftique. s 9 . Eviter 
touffe qui échauffe., deiïèche , & aug¬ 
mente Ja circulation, comme la chaleur 
de Pair, dufoleil, du feu domeftique a 
du lit, desalimens,& des rémedes. 

Nous avons vû dans les derniers Paragra¬ 
phes comment la nature opère la guérifon 
de la Pleuréfie , fans que Part s’en mêle beau, 
coup, Car dans les cas dont on a parlé lesfoins 
du Médecin fe barnoient à conferver l’état 
aftuel de la Maladie , fans y rien changer du 
tout , fi elle tendoit à une douce réfolution ; 
& fi elle guériffoit par la co&ion , & l’ex¬ 
crétion de la caufe morbifique , tout ce que le 
Médecin avoit à faire étoit de relâcher , 
ramollir , & fomenter les voyes ou les lieux 
par où les figues indiquoient que l’évacuation 
devoit arriver , de foutenir les forces du 
Malade par une nourriture douce & légère,& 
enfin de délayer les humeurs. 

Mais lorfque la Pleuréfie eft violente , ce 
qu’on reconnoit par le haut dégré où la dou¬ 
leur eft portée , à la grande difficulté de 
refpirer , & à la force de la fièvre , on ne 
fauroit efperer qu’elle fe refolve tout dou¬ 
cement, comme on l’a prouvé au §. 386. en 
parlant de la cure de l’inflammation qu’on 
veut conduire à réfolution. Et fi d’ailleurs on 
n’a aucun efpoir d’une coéâion , & expulfion 
prochaines de la caufe morbifique , & que 
furtoutil n’y ait point d’expe&oration , on 

qu’il y en ait fort peu , fans qu’elle procure 
le moindre foulagement , la pleuréfie fe nom¬ 
me feche , ôï Pon n’a pas de peine à con¬ 
clure qu’une JVUUdie auffi grave ne y eut fe 


Traite’ 

guérir d’elle-même ; particuliérement Ci elle 
fe trouve dans un corps robufte , & accou¬ 
tumé à de violens exercices , comme Hy- 
pocrate nous en avertit ( a ) lorfqu’il dit 
que ces fortes de fujets » périffent plutôt 
de la Pleuréfie & de la Péripneumonie que 
» les autres. » J’ai donné au §. 386. la rai- 
fon de cette obfervation. 

Puis donc que* dans le cas préfent on 
11’a rien à attendre des reffources de la na¬ 
ture, ce qui nous relie à faire eft d’employer 
toutes celles que l’art nous offre pour gué¬ 
rir radicalement la Maladie. Il confie par ce 
qu’on a dit au §. 875. que dans une telle 
Pleuréfie il y aune véritable inflammation, 
d’où il fuit que toutes les terminaifons dont 
celle-ci eft fufceptible , favoir la fuppura- 
tion, la gangrené, & le fchirre , pourront 
arriver. quoique dans les inflammations 
extérieures la fuppuration ne foit pas tou¬ 
jours fort à craindre > on eft fondé à la regar¬ 
der ici comme une terminaifon fufpedte, par¬ 
ce que Pabfcès formé à la fuite d’une Pleuréfie 

inflammatoire s’ouvre très .fréquemment du, 

côté de la cavité de thorax, & y verfe le pus, 
d’où s’enfuit l’empyême , Maladie commu¬ 
nément mortelle. Ainfi l’on doit mettre tout 
en ufage pour empêcher , s’il fe peut, que 

la Pleuréfie ne fuppure. 

Or , nous avons fait voir en parlant de 

la cure de l’inflammation par la réfolution 
( §• 396. ) pour obtenir la derniere on 

n’a rien de mieux à faire que de diminuer 
par la faignée la quantité des humeurs qui 

( a ) Coa c. pr#/7Cf. Charter » trn* 8, 

pg. 875. 
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tirculent dans les vaifieaux , & la force avec 
laquelle elles agiflent contre les lieux où réft- 
de l’inflammation. De plus , dans une violen¬ 
te Pleuréfie,la vivacité de la douleur eft portée 
fi loin , qu’elle fuffoque fouvent le Malade 9 
en lui rendant l’infpiration impoflible , avant 
que l’inflammation ait eû le tems de fuppu- 
rer. Mais j’ai averti ailleurs ( §. 141 . ) que 
dans les fièvres exceflivement ardentes , les 
grandes inflammations, 8 t les douleurs ex¬ 
trêmement vives , Galien veut qu’on verfe 
le fang abondamment , & même jufqu’à dé¬ 
faillance ; d’où il faut conclure que dans la 
Pleuréfîe les raifons qui militent pour la faig- 
née font des plus prenantes qu’on puifle avoir. 

Je n’ai jamais obfervé qu’elle ait produit de 
mauvais effets, quoique la coéfion vint à 
fe déclarer, après qu’on avoit calmé la 
Maladie en verfant du fang, 8 c l’excrétion 
de la matière morbifique à fe faire par les 
voyes mentionnées au §. 883. A la vérité 
j’ai averti en cet endroit de s’abftenir de 
la fa ignée quand ces évacuations font fur le 
point d’arriver , mais je n’ai pas prétendu 
donner plus d’étendue à ce précepte. Qu’on 
fe donne la peine de confulter les hiftoi- 
res des Pleurétiques qu’on trouve dans 
l’Ouvrage de Mr. Triller , & l’on verra 
qu’il ne s’eft fait d’évacuations critiques 
qu’après avoir modéré par des faignées ré¬ 
pétées la violence de la Maladie , ce que 
j’ai vû moi-même fe confirmer dans la pra¬ 
tique par mes propres obfervations. Car il 
eft à remarquer que dans le cas d’une vio¬ 
lente Pleuré fie , bien qu’on ait eût le bon¬ 
heur d’attenuer la matière & de la rendre 
mobile , il n’arrive prefque jamais que 
cette matière ainfi difioute Jpuifie s’alfi- 
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miler cle nouveau aux humeurs faines, 

de façon à n’en pas troubler la circula¬ 
tion : prefque toujours elle flimnle les vaif- 
feaux ,& provoque par-là quelque évacuation 
fenfible qui l’entraîne au dehors. Il étoit im¬ 
portant de faire cette remarque pour difli- 
per l’appréhenfion de ceux qui n’oferoient 
faigner au commencement de la Pleuréfie , 
dans la crainte de s’oppofer à ces efforts fa. 
lutaires de la nature. 

Les IYlédécins de l’antiquité craignoient 
de faigner les enfans , les vieillards , les fem¬ 
mes enceintes , mais il confie aujourd'hui 
par des obfervations fûres qu’on peut le fai¬ 
re fans danger , en réglant cependant la 
quantité du fang qu’on tire fur l’âge & les 
forces , comme je l’ai dit dans une autre oc- 
cafion. (a) Le flux aûuel des mois n’eft pas 
une raifon non plus qui m’ait empêché de 
faigner les femmes attaquées de la Pleuréfie * 
quand l’embarras de la refpiration étoit fort 
confidérable , & je me fuis bien trouvé d’en 
ufer ainfi. La faignéé efl pareillement d’une 
utilité très grande aux femmes en couche pri- 
fes de la Pleuréfie , quand même leurs lo¬ 
chies couleroient actuellement, ce qui efl 
confirmé encore par les obfervations de Mr. 
de la Motte ( b ) qui en pareil cas n’a pas hé- 
fité de faigner plufieurs fois même du bras. 

Il efl hors de doute qu’il ne foit avantageux 
dans la Pleuréfie de récourir à la faignée le 
plûtôt poflible , dès qu’une fois il efl décidé 
que l’art doit fe charger de la guérifon , 

( a ) Comment, fur l'Aph. 610. 

( b ) Traité des Accouchemens , lib> z. chap* 

Zi. pag. 124. 
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înaîs il rfeft pas moins vrai que la faignée eft 
utile aufli dans le progrès & l’état de la IVÎa- 
iadie , G on l’a négligée au commencement. 

a v ^ r * t ^ > en traitant de la 
Pleuréfie,» que Ci la douleur eft récente ôc 
wconfidérable , le meilleur remedeeftla fai- 
Mgnée , mais que fi elle eft légère ou inveté- 
» terée , la faignée eft inutile , ou il n’eft plus 
»tems de l’employer. Et ailleurs il dit encore 
» en parlant de la faignée: »(b) s’il eft: 
j> quelquefois nécefîaire de tirer du fang 
» dès le premier jour , il n’eft jamais 
» utile de le faire après le quatrième , 
» lorfque la matière a eû le tems de fe dif- 
» fiper, ou que le corps eft affoibli par la 
» Maladie. La faignée alors au lieu de gué- 
» rir le Malade ne ferviroit qu’à l’affoi- 
y> blir davantage.» Il eft vrai que lorfque une 
inflammation confidérable a duré l’efpace de 
quatre jours, on a raifon d’appréhender qu’el¬ 
le ne fe difpofe à fuppurer. Mais cependant 
il eft confiant que dans la Fleuréfie on a 
employé la faignée avec fuccès beaucoup 
plus tard encore. Hypocrate ( c ) nous four¬ 
nit fur cela l’exemple remarquable d’Ana- 
xion. Celui- ci avoit une fleuréfie fé- 
che , pour laquelle on avoit inutilement 
mis en ufage les fomentations chaudes. Il 
ne dormoit point , le fixiéme jour il dé¬ 
lira ; le 7. il étoit mal , la fièvre ayant aug¬ 
menté , & les douleurs étant démeurées auflï 

(a) L'ib . 4. cap. 9. 

( b ) Lib. 1 » cap. 10. 

(c ] Epidem. œgrot.Ü. Charter.tom. g. 

pag. 302. 
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fortes. Le 8, on lui tira beaucoup de fang 
du bras, dès lors la douleur diminua , Sc 
îa Maladie fut entièrement jugée le trente» 
quatrième jour , après plusieurs évacuations 
critiques. Galien ( a ) dit en commentant cet 
endroit , qu’Hypocrate a voulu donner cet 
avertifiement pofitif, par la raifon que les 
Médécins s’étoient fait une efpéce de loi de 
ne pas faigner après le quatrième jour. Mn 
Triller ( b ) a heureufement fuivi les traces 
d’Hypocrate dans le traitement d’une Pieu* 
réfie extrêmement dangereufe & accompa¬ 
gnée de fymptômes très-mauvais. Le huitiè¬ 
me jour de la maladie il fit tirer du bras 
environ une livre de fang , ce qui procura un 
foulagement confidérable : bien plus, le ma¬ 
tin du lendemain , comme il y avoit un pref- 
fant danger de fuffocation , il fit taire encore 
une faignée du pied de fept à huit onces, & 
de cette manière il tira fon Malade des bords 

du tombeau. ' 

L’hiftoire d’Anaxion qui vient d'être rap¬ 
portée femble prouver qu’Hypocrate eflayoit 
de calmer la douleur au moyen des fomen¬ 
tations émollientes & chaudes avant que d’en 
venir à la faignée , & de plus il dit ailleurs 
( c)formeIlement qu’on peut raifonnabjement 
efpérer de diffiper la douleur de Côté par 
les fomentations chaudes , non- feulement au 
commencement de la maladie , mais même 
plus tard lorfqu’elle a déjà fait des progrès. 

Ça ) ibidem. 

(b) De pkuriiide degrot. 7. pag. 99. 

<c) De viôiu acutor, Charter» tom> i>pag» 

lê. 
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Alexandre de Tralles (a) recommande la mê¬ 
me chofe , en avertifîant néanmoins qu’on 
doit recourir fur le champ à la faignée , fï 
la douleur augmente , bien loin de céder 
aux fomentations. S’il s’agit d’une Pleuréfïe 
iégére ôc récente, où il n’y a que peu de fiè¬ 
vre , & de difficulté de refpirer , on peuc 
tenter fans doute l’effet des fomentations „ 
parce qu’en pareil cas , on a de grandes ef- 
pérances d’une réfolution bénigne ( voÿ. le 
§• 8B7. ) ou au moins de voir la Maladie fe 
terminerheureufement & promptement par la 
coûion & l’excrétion de la caufe morbifique. 
Mais lorfque la Pleuréfïe eft violente & fe- 
che ■, on doit fe rappeller l’avis excellent 
que donne Aretée ( b ) , au commencement 
même du chapitre où il parle du traitement 
de cette Maladie ; » la Pleuréfïe , dit-il , 

«ne fouffre ni' delai ni retardement . ôc 

- . % 1 

«Ton doit lui oppofer d’abord les fecours les 
«plus efficaces. » En conféquence il veut 
qu’on faigne dès le premier jour , à moins 
que la Maladie ne dépendît d’un excès dans 
le boire ou dans le manger , auquel cas 
Aretée a mieux aimé faire précéder un jour 
d’aMHnence. 

On faignera donc au plûtôt, & même affez 
copieufement, fans pourtant jamais perdre 
de vûe l’âge , ôf l’état des forces. La faignée 
procure un très grand foula^ement , h le 
fang fort d’une grande veine , pkr. une ample 
ouverture , & en arcade. C’eft pour cet¬ 
te raifon qu’il vaut mieux ouvrir la veine aïs 

L ' ' ; * ' / 

(a) Lib. 6 . cap. r. pag. zé8. 

(b) De curatione morboruîn , aQUtorum^lifc 
x. ccrp. io. pag. 89. 
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pli du coude qu’à Iamain.Car l’objet de la faî- 
gnée n’eft pas feulement de diminuer la quan¬ 
tité du fang, mais encore de procurer une 
déplétion fubite , au moyen de laquelle 
le fang artériel fe portant avec moins 
de force dans les artères où réfide l’in¬ 
flammation , celles-ci puiflent, en fe con¬ 
trariant , répoufler dans les grands rameaux 
les petites mafîes qui les obftruent , & faire 
ceflfer de cette maniéré l'inflammation. ( a ) 
Dans la même vûe on fomente & l’on frotte 
doucement l’endroit de la douleur , tandis 
que le fang coule. Lorfqu’il eft néceflaire de 
faire de ces faignées promptes & copieufes 3 
le Malade doit être couché dans fon lit fur 
le dos , parce qu’alors la flncope fera moins 
à craindre que s’il étoit aflis ayant le corps 
élévé. 

Mais il arrive quelquefois dans la Pleu- 
réfle que l’excès de la douleur ne permet 
prefque point à la poitrine de fe dilater. Il 
ne pafle donc alors que fort peu de fang par 
les poumons, & en conféquence les veines de¬ 
meurent pleines à la vérité , mais l’aorte n’en 
recevant qu’une petite quantité , ne prefle 
le fang veineux que foibiement , & c’eft la 
raifon pourquoi il ne coule fouvent que peu 
de fang de la veine ouverte. Mais dès que 
les Malades dilatent davantage le pou¬ 
mon en foupirant, eu qu’ils viennent à le 
fecouer par la toux , le fang jaillit avec im- 
pétuofité. Tuïpius ( b ) qui a fait cette ob- 
fervation fur une femme attaquée de la 
pieuréfie , avertit les Médécins d’exciter la 

* (a) Voy.fur cela le §. 141. n°. 1. 

(&) Objervat- medkar.lib* 1. cap• 3* 
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toux en pareil cas. Car les Pleurétiques ref- 
fentent quelquefois une douleur fi forte , 
qu’ils entrent prefque en convulfion , à la 
moindre dilatation de la poitrine » or , dans 
ces occafions le Médécinne fauroit fouvent 
leur perfuader de faire des plus grandes ins¬ 
pirations. On fe trouvera fort bien alors de 
leur faire prendre à titre de cordial une cueil- 
lerée ou deux de vin ou de vinaigre chaud ou 
de le leur mettre fous les narines , car par 
ce moyen on les oblige à touffer maigre' eux, 
ce qui fait fouvent difparoître la douleur 
Plevrétique fur le champ , ou ia diminue du 

moins confîdérablement. 

Du refte, on comprend affez que la Sai¬ 
gnée doit être plus ou moins copieufe félon 
l’âge & les forces du Malade. Sydenham (a) 
faifoit tirer environ dix onces de fang aux 
adultes, & l’on peut quelquefois en tirer da¬ 
vantage fans rien craindre, principalement à 
la première Saignée. If-eft bon que le Médé- 
cin Soit préfent afin qu’il puiffe déterminer 
félon les circonftances la quantité du fang 
qu’il faut verfer. Ordinairement on 11e fer¬ 
me la veine que quand le Malade commen¬ 
ce à refpirer plus librement, & à fentir une 
diminution notable de fa douleur. Mais dans 
Je cas d’une violente Pleuréfie fi la douleur 
ne calme pas ( ce qui efl rare, à moins qu’on 
n’ait eü recours trop tard à la faignée ) on 
continue à tirer du fang jufqu’à ce que la 
prudence ne permette pas de pafîer outre , 
c’eft-à-dire jufqu’aux premiers lignes de la 
défaillance , qui font la pâleur du vifage , 
des lèvres , des yeux , la langueur du pouls s 

(a) Seôl, C.cap, î.pag. 335. 

U 
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& les gouttes de fueur dont le front fe cou¬ 
vre. Alors on s’arrête fur le champ. Aretée 
(a) avertit avec foin d’éviter la fyncope dans 
le cas préfent, de peur que la Péripneumo- 
nie ne s’enfuive. Car pendant la défail¬ 
lance le cœur ceffe de fe mouvoir , & le 
fang féjourne fouvent durant quelques mi¬ 
nutes dans le finus de la veine - cave , l’o¬ 
reillette , & le ventricule droit du cœur. 
Mais dans la Pleuréfîe le fang a beau¬ 
coup de pente à la coagulation , à caufe 
de J’épaiffiffement inflammatoire s enfor- 
te qu’il aura* déjà commencé à fe conden¬ 
ser , avant que le Malade foit revenu de fa 
foibleflfe ; or le fang devant néceffairement 
paflfer par las poumons , il eft à craindre 
qu’il ne s’arrête dans les extrémités les plus 
fines de l’artére pulmonaire , faute de pou¬ 
voir y circuler , & qu’il ne produife en 
conféquence la Péripneumonie, Maladie en¬ 
core plus fâcheufe que la Pleuréfîe. 

Ce qui arrive le plus ordinairement eft , 
que la douleur Pleurétique diminuée d’abord 
par la première faignée , fe renouvelle après 
avec une égale violence. En ce cas on doit 
répéter la faignée , & cela autant de fois 
que la vivacité de la douleur , & la difficulté 
de refpirer , exigeront un prompt foulage- 
ment. Sydenham (£) a obfervé que la Pleuré- 
fie confirmée dans les adultes guérit rare¬ 
ment fans qu’il leur en coûte environ quaran¬ 
te onces de fang , quoiqu’il lui ait fuffit de 
faire ouvrir une ou deux fois la veine aux 
enfans. Mais il y a plus , la Pleuréfie eft 

' r-~~' i § 

(a) De curatione morhor.lib. i. cap. io. p. pot* 

(b) Seti. 6. cap. 2. pag. 336 . 
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quelquefois fi rebelle , qu’elle demande qu’on 
verfe pine quantité de fang beaucoup plus 
grande, en répétant les faignées fréquem¬ 
ment. Cela nous eft attefté par de nombreu- 
fes obfervations données par d’excellens lVLé- 
décîhs. Tulpius fe vit forcé de faire faigner 
trois fois du pied , & cinq fois du bras avant 
de pouvoir furmonter l’opiniâtreté du mal , 
une femme qui fut attaquée d’une douleur 
très-cruelle du Côté neuf jours après avoir 
accouchée. Cette femme fe tira pourtant 
d’un danger aufli terrible , bien qu’outre ce 
grand nombre de faignées, elle eut eû encore 
à foutenir un flux de ventre considérable,- (a) 
on lit un fait à peu près femblable dans les 
ouvrages de Mr. de la Motte. (6). 

Quand les fymptômes de la Pleuréfie ne 
donnent aucun relâche , ou qu’après avoir 
ceflé , ils fe renouvellent, Sydenham ( c ) 
fait confifler toute la Cure dans des fai¬ 
gnées répétées , & attelle n’avoir jamais ob- 
fervé qu’il ait réfulté aucun dommage de 
cette évacuation de fang, qui peut paroî- 
tre fi exceflive aux ignorans. Il eft arrivé 
de - là que certains, féduits par l’autorité 
de cet Auteur , n’ont point difcontinué de 
faigner , tant qu’il reftoit encore le moin¬ 
dre veftige de l’ancienne douleur, & cela 
jufq u’à ce qu’ils enflent entièrement épuifé 
les malades , d’où s’enfuivoit ou la mort ,, 
ou des maladies croniques accompagnées 
d’une extrême langueur , & fur-tout l’hi* 

à J 1 I % S k n » « • V • ~ * / J! i * ♦ \ A » 

(u) Obfervat. meiic.lib. t. cap. x. 

(b) Traité des accouchemensjw. t. çhap,,tn 

pufr 224. i 

(c) Seôl, 6* çap r wpag. 33.8-] . 
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dropifîe.’ Mais il eft à remarquer que ces 
gens-là n’avoient pas faifi le véritable efprit 
«de Sydenham , car il dit positivement que 
îa faigne'e doit être répétés » lorfque la dou- 
«>leur & les autres fymptômes font à un haut 
s) dégré de violence, {a) » En effet , bien 
qu’il relie encore quelque peu de douleur , & 
«ne légère fièvre , fi la refpiration n eft pas 
notablement empêchée par la première , ôe 
qu’on n’ait rien à craindre du dégré oij. fe 
trouve la fécondé, (è) la fagefie exige qu’on 
ne diminue pas davantage les forces , dont 
la nature a befoin pour triompher de ce qui 
relie de la Maladie. 

Dans la plupart des Maladies inflamma. 
toires , & dans la Pleuréfie fur-tout , on 
obferve qu’il fe forme à la furface du coagu- 
lum du fang qu’on a tiré par la faignée , 
après que la férofité s’eft féparée , une peau 
blanche, tirant fur le bleu, ayant quelque¬ 
fois plufieurs lignes d’épaiffeur , & fi tenace 
qu’on peut à peine la fendre avec un couteau 
bien tranchant, (c) Les Médecins ont établi 
que tant que cette pellicule fe montre fur 
le fang des Plevrétiques , il eft utile de 
continuer les faignées. Mais Sydenham aver¬ 
tit , comme on l’a dit au §. 384, que fi le 
îâng au lieu de fortir librement & en arcade 
par l’ouverture de la veine , ne coule que 
lentement & comme en rampant le long du 
bras , il arrive fouvent que cette circonftan- 
ce empêche la formation de la croûte Pie- 
vrétique, & par conféquent ce ligne peut être 

(a) Ibidem pag. 33 6. 

(b) Voy. fur cela le §. 60 9* 

00 Voj. fur cela le §* 3 84*. 
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trompeur. A la vérité Mr. Triller afîùre 
qu’il a vû la croûte en queftion dans des 
cas où le fang avoir coulé perpendiculaire¬ 
ment , avec lenteur , & goutte à goutte, 
(a) Et je me fouviens moi-même d’avoir fait 
la même obfervation tant auprès des Plevréti- 
ques que fur des perfonnes en fanté , qu’on 
ne faignoit que par précaution ; mais l’aug¬ 
mentation ou la diminution de la douleur , 
& du refte des fymptômes , conjointement 
avec les forces du Malade , nous indiquent 
d’une manière plus sûre que la croûte jhlo- 
giftique , s’il eft à propos de répéter davan¬ 
tage la faignée ou de s’arrêter. J’ajoûte que 
«quand même le Malade feroit fort affoibli-, fi 
tous les fymptômes viennent à fe renouvelle! 
avec une extrême violence, l’unique reffource 
qui nous refte eft de verfer le fang fur nou¬ 
veaux fraix. Le célébré Triller (b) fournit 
un fait mémorable , qui montre ce que peut , 
dans les cas les plus défefperés,l’heureufe har- 
dielfe d’un Médécin courageux. Un jeune 
homme , ( ardent chaffeur , ) fut attaqué 
d’une Pleuréfie très-aiguë. Après deux fai- 
gnées affez copieufes qu’on lui fit, la Mala¬ 
die paroiffoitdéjà tourner en mieux. Mais le 
cinquième jour tous les fymptômes repri¬ 
rent avec la derniere véhémence; un clyttére 9 
& les véficatoires qu’on appliqua , n’ayant 
rien opéré , ce Malade étoit fur lé' point 
d’expirer. On lui ouvrit la veine aux deux 
pieds , qui étoient déjà réfroidis , après 
avoir effayé de les réchauffer dans de l’eau 
chaude , mais H ne fortit pas une goutte d@ 

** w * • T* %, « . - • J 

(fl) De pleuritiie pag. 17. z8» 

(6) De pleuritide pag, 08 » 
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fang, quoique le Chirurgien eût fait une 
ample ouverture. Dans cette extrémité on fe 
détermina à verfer de l’eau bouillante fur les 
pieds , fi bien que l’épiderme fe fépara , 8 c 
alors on vit couler le fang en allez grande 
quantité, & cela avec un tel fuccès q'Sie non- 
feulement ce jeune homme , qui étoit à demi 
mort, fut rappellé à la vie , mais guérit dans 
la fuite très-heureufement. 

Malgré les grands avantages que tous les 
habiles Médécins attribuent à la faignée 
dans la Pleuréfie , Van-Helmont (a) n’a ja¬ 
mais ceffé de crier que le fanguinaire Moloch 
fiégeoit dans les chaires de Médécine , & il 
ne veut point abfolument qu’on faigne lea 
Pleurétiques , mais qu’on s’attache à cor¬ 
riger ou à expulfer l’acide ennemi fiché dans 
la plèvre ou les Cotés , (b) en épargnant 
le fang , qvfi eft le_foutiende la vie. Or , 
il penfoit pouvoir venir à bout de ces gran¬ 
des chofes avec la poudre de la verge du cerf 
ou du taureau , le fuc de chicorée fauvage , 
les fleurs du pavot fauvage , & plulieurs 
autres remedes pareils, mais fur-tout avec le 
fang de bouc. Il vouloit qu’on liât les jam¬ 
bes de derrière de cet animal à fes cornes „ 
qu’on lui coupât enfuite les teflicules , 8 c 
qu’on récueillît bien foigneufement tout le 
fang qui çouloit jufqu’à la mort , après quoi 
il falloit faire fécher ce fang , le réduire en- 
fuite en poudre très-fine, & on avoit alors 
ce divin remede anti-pleuretique qu’il a tant 
célébré. Il faut avouer que cet homme-là étoit 

' f!-I • •. T .Se ' f\ ^ , y >• ■. * •• 

(a ) Videatur capitulum , quoi infcribituî, 
Plevra furens , pag* 217. &< feq. 

ib) Il appelle ces acide Epinç.Pkyrétique* 
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c!e bonde foi , j :ar il a fait fur lui-même 
l’eïïai du remede qu’il confeilloit aux autres. 
Ï 1 donne dans le même chapitre l’Hifioire 
de fa Maladie , mais l’on voit affez par fes 
propres paroles , que loin que fa Pleuréfie 
eût été guérie par fes fpéçifiques , elle s’étoit 
terminée plûtôt par une dangereufe fuppura- 
tion. De plus, il confie par la préface que 
fon fils François Van-Helmont a mife au de¬ 
vant des ouvrages de fon pere , que celui-ci 
avoit été attaqué par deux fois de la Pleu- 
refie t Ôc que fur *la fin de fa vie il avoit 
la refpiration fi courte qu’elle lui manquoit , 
foit qu’il voulut écrire la plus petite lettre , 
ou parler un peu trop long-tems. Cela n’a pas 
empêché qu’il n’ait eû malheureufement beat* 
coup de difciples, & même on vante encore 
aujourd’hui beaucoup de remedes femblables 
aux fîens comme fpéçifiques dans la Pleuréfie, 
remedes dont à la vérité on peut aifement per¬ 
mettre de fe fervir, lorfqu’ils ne portent pas 
le trouble dans le corps , pourveu toutefois 
qu’on ne néglige pas en même tems les 
fecours beaucoup plus efficaces. 

Quelques cas rares de Pleuréfie oh il a 
paru que la faignée n’étoit point avanta- 
geufe , ne donnent pas atteinte à la métho¬ 
de que nous avons prefcripte. Par exemple 
on rapporte dans] les effais de Médecine de 
la Société d’Edimbourg ( a ) qu’au mois de 
Février de l’Année 1736.il régna dans cet¬ 
te Capitale de l’Ecoffe , des Pleuréfies af¬ 
fez opiniâtres , dans lefquelles on obferva 
que la faignée étoit plûtôt nuifible qu’avan- 

(a) Med. ejfais , tom. 5. part . 1. pag. 31. 
33 - 



io 5 Traite’ 

tageufe , mais fi l’on fe donne la peine d’ex'a. 
miner quels étoient les fymptômes dont ces 
Pleuréfies étoient accompagnées , on verra 
que cette Maladie n’étoit point une vraie 
Pleuréfie. Car dès le commencement il y 
avoit un vomifiement bilieux , & ce n’étoit 
feulement qu’après deux jours qu’il furve- 
noit une douleur pungitive vers les dernières 
faulTes Côtes , avec difficulté de refoirer, ôc 
une petite toux , le pouls n’étant ni fréquent 
ni plein ; à l’égard du fang qu’on tiroit par 
la faignée , il étoit ou brun , jaune, oü 
verd, & fe coaguloit à peine. 

Ces fortes de maux n’ont pas échappé 
à l’attention de Sydenham , qui étoit fi fça- 
vant à découvrir le génie des diverfes Ma» 
ladies épidémiques. J’ai déjà parlé ci-de¬ 
vant au §. 880 , à l’occafion de la Pleuré- 
fie fymptômatique , de l’avertiflement que 
_ donne ce grand homme , au fujet des fiè¬ 
vres épidémiques qui, quelquefois, à raifon 
d’un changement fubit , dans les qualités 
fenfibles de l’air , dépofent volontiers la 
matière morbifique fur la plèvre & les pou¬ 
mons , en confervant cependant le même 
cara&ère. C’eft d’après cette obfervation 
qu’il donne encore l’avis fuivant: » fi , dit- 
» il, la fièvre ( épidémique ) ne s’accommo- 
» de pas de la faignée répétée , ce reme- 
» de ne procure point de foulagement , il 
» eft même nuifible dans la Fleuréfie qui fe 
trouve coëxifter avec cette fièvre. » ( a ) 
Il y a dans Hypocrate un texte mémorable 
qui confirme ce qui vient d’être dit /car 
voici comme l’Auteur s’explique. » La fai- 

(a) Sefl. 5. cap. 5. pag. 310* 


df £ a Pleürêsie. roy 
» gnée empire les douleurs légères qui ar- 
s> rivent dans les fièvres vers les Côtés 
» fans fignes , & qui font accompagnées du 
» dégoût, & de l’enflure de l’hypocondre. 
»> ( a ) » Duret , à la vérité , lit ce texte 
d'une manière différente , (b) car au lieu de 
ces mots , dans les fièvres (*)] il vouloit qu’on 
fubftituât ceux-ci , la fièvre h'exifiant pas # 
(**) mais cet illuftre Commentateur n’appu- 
ye cela que fur une conje&ure , ôc nullement 
fur l’autorité des manufcrits. Et d’ailleurs 
cet endroit d’Hypocrate s’accorde à merveil¬ 
le avec les obfervations des Médecins mo¬ 
dernes touchant les Pleuréfies fymptômatî- 
ques. En effet dans celle-ci la'douleurn’eftjpas 
ordinairement aufli vive que dans les autres , 
& voilà pourquoi Hypocrate fe fert de cette 
expreflion ifchnos ufiecotacar , le mot ifchnos - 
fîgnifie leger , petit , peu confidérablc. En ou¬ 
tre , il ajoute que les douleurs ne font pas 
accompagnées des autres fignes de la vraie 
Pleuréfîe. (i) Et à l’égard de cette Pleuréfie 
lymptômatique obfervée en Ecoffe, il eft à 
remarquer que l’eftomac étoit aufli affeéié , 
ik que les doux émétiques procuroient un 
foulagement infigne. Il n’eft pas douteux 
que nous ne rencontrions Souvent dans la 
pratique médicinale des cas épineux qui font 
marqués dans les prénotions de Cos , outre 

(a) Coac. prœnot. n%. 491. Charter , tom. 3 , 
j pag- 880. 

( b} In coac. pag. $87. 

(*) En puretoifm . 

(**) Apuretoifin. 

(1) Afema, 
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les excellens préceptes qu’on y trouve fuï 

îa cure des maladies. 

Il s’eft élévé autrefois une" difpute des plus 
vives parmi les Médécins , pour favoir fl 
dans la Fleuréfie il falloit ouvrir la veine du 
bras du Côté malade , ou celle du bras op- 
pofé. L’une & l’autre opinion avoit pour el¬ 
le de nombreufes autorités. Hypocrate # 
Galien, Celfe défendent la première, Are- 
îée , Oetius > Cœiius Aurelianus la fécondé. 
Depuis le huitième fiécle jufqu’au feixiéme , 

c’eft à-dire depuis huit cens ans & davanta¬ 
ge , prefque tous les Médécins faignoient 
les Pleurétiques du bras oppofé au Côté de 
la douleur. Mais à la naiffance du feiziéme 
fiécle on commença à feuilletter les Ecrits 
d’Hypocrate & de Galien. Dès lors ceux des 
Arabes furent abandonnés , ou du moins ont 
ne les eftima plus tant. L’Imprimérie , qui 
avoit déjà été découverte , facilitât à tout 
le monde l’acquifîtion des précieux monu- 
mens de l’ancienne Médécine, & la face 
des chofes changea. Des hommes d’une 
grande érudition fe mirent à comparer les 
opinions des Arabes avec les fentimens 
d’Hypocrate & de Galien , & les profcri- 
voient fi elles ne fe trouvoient pas confor¬ 
mes à ces fentimens. Pierre Bj'iffot, reçu 
Do&eur à Paris en 1514, ayant mis à l’écart 
les livres des Arabes , commença d’expli¬ 
quer en public quelques ouvrages de Galien ; 
& comme il y trouva la faignée du bras du 
Côté malade recommandée , il ofa le pre¬ 
mier ré (Hier au torrent, ôt s’éloigner de la 
méthode que tant de fiécles avoient confh- 
cré. Les heureux fuccès qu’il eût dans la 

Pleuréûe épidéinique qui régna en France 

vers 
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Vers ce tems.là, furent caufe que plufîeurs 
Médécins de réputation fe déclarèrent pour 
lui. Peu après ii s’en fut en Portugal, où il 
©fa encore entreprendre d’innover. Mais il 
y trouva de grandes oppofitions de la parc 
du premier Médécin du Roy. La difpute fue 
portée à l’Univerfité de Salamanque , 8e 
celle-ci décida , qu’il ne feroit déformais 
permis à aucun Médécin de faigner dans la 
Pleuréfie du Côté de la douleur. Cependane 
on mitigea dans la fuite ce décret ; mais 
les chofes furent portées fi loin pendaut cet¬ 
te quérelle qu’il s’en fallut peu que Charles» 
quint, importuné parjes follicitationsr , ne 
profcrivit par édit le fentiment de Briflot. 
On peut confulter là-deflùs l’excellent Traité 
de René Moreau, où l’on trouve félon l’or¬ 
dre chronologique , les opinions des princi¬ 
paux Auteurs fur la matière conteftée , 6 c 
de plus la vie de Briflot. (a) 

Après l’époque dont nous venons de par¬ 
ler t il paroît qu’il fût libre à chacun de fui- 
vre la méthode des Arabes , ou bien celle 
d’Hypocrate & de Galien , comme on le 
jugeoit à proços , & même après la décou¬ 
verte de la circulation la plûpart des Médé- 
cins en vinrent à croire qu’il importoit peu 
de quel bras on tira du fang , pourveu que 
ce fût par une large ouverture , en aflez 
grande quantité , & dès le commencement 
df$ la Maladie. Néanmoins dans ce fiécle ii 
s’eft encore élevé fur cela entre deux Médé- 
cins célébrés de la Faculté de Paris , Mr. 
Silva & Mr. Chévalier , une dilpute publi- 

00 De mijfionefanguinis in pleuritide . Paris 
s.6}o, fi. Halte , Ï 74 ;. 
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que. Mais comme dans les controverfes de 
la nature de celle-ci , une obfervation foi- 
gneufe de ce qui a nuit ou fervidans la cure des 
Maladies eft fans doute d’un très grand poid 9 
il femble que le fentiment qui veut qu’on 
faigne du bras du Côté malade , eft le plus 
fur des deux > ce fentiment eft confirmé par 
le bonheur qui fuivit la pratique de Eriffot 
(*) dans le traitement de la Pleuré fie épi¬ 
démique dont j’ai parlé , tandis que la plu¬ 
part de ceux qui furent faignés du Côté op- 
pofé à la douleur périrent ou languirent du¬ 
rant fort long-tems. Sydenham (a) dès qu’il 
étoit appelle pour un Pleurétique lui faifoit 
tirer du fang du bras du Côté malade , mais 
lorfqu’il répetoit la faignée , il ne dit point 
d’où c’étoit. Hildanus ( 7 >)avouc^ qu’il n’a ja¬ 
mais vû , ou du moins que très-rarement 9 
que la faignée pratiquée du Côté oppofé à 
la douleur ait eû l’effet qu’il défiroit ; & Mr. 
Triller vient tout nouvellement d’appuyer 
encore par fes obfervations , le meme fenti¬ 
ment (c) , fur-tout pour ce qui regarde la 
première faignée > car quant à la fécondé cet 
Auteur aime mieux qu’on la faffe du pied du 
môme Côté , & enfuite , s'il 'eft neceffaire 
de tirer une plus grande quantité de fang p 
il fait quelquefois ouvrir la veine pour la troi- 
fiéme ou la quatrième fois du pied de l’autre 
Côté , mais il avertit avec raifon que la pre¬ 
mière faignée doit être tres»copieufe. Tous 

(*) Ibidem pag. izo. 

(a) Se£l. 6'. cap. J. pag. 3 3 5 * 

( b ) Obfervat. Chirurg. cenu 5. obf- 3 °« P a S. 
41°. 

(c) De pkuritide , pag. 30. 
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Cela eft confirmé à merveille par un exemple 
remarquable que Mr. Triller rapporte. Deux 
jeunes hommes qui menoient le même genre 
de vie , furent attaqués de laPleurefie dans 
le même moment , & par les mêmes caufes. 
L’Auteur les fit faigner de différens endroits 
pour voir ce qui en refulteroit. (a) Celui qui 
le fut du bras du Côté malade , quoiqu’il fut 
dans un fort mauvais délire , revînt bientôt 
à lui, & n’eut pas befoin de nouvelles fai- 
gnées. L’autre , à qui on avoit tiré du 
pied du même Côté une plus grande quanti¬ 
té de fang , n’en reflentit aucun foulage- 
ment, & le lendemain il fallût le faigner du 
bras du côté affedlé. Cette faignée calma fur 
la champ tous les fymptômes , 8c enfuite ce 
Malade fe tira d’affaire par une crife heureufe, 
mais deux jours plus tard que le premier. (*) 
Nous avons remarqué un peu auparavant , 
qu’il a régné quelquefois des Maladies épi¬ 
démiques , qui avoient quelques fymptômes 
Plevrétiques , fans être cependant des vé¬ 
ritables Pleuréfies , mais feulement de Pleu- 
réfies fymptômatiques , que la faignée ne fou- 
Jageoit point , ou qui du moins ne fouf- 
froient guères qu’on la répétât. Nous avons 
ajouté que ce n’étoit pas. une raifou pour 
défaprouver la faignée dans la vraie Pleu- 
réfie , & aflurement nous pouvons dire la 
même chofe de cette Pleuréfie maligne fit 
contagieufe dont parle Gefner (& ) dans fa 

( a ) Ibidem pag. 80. 

( b ) Gefner , epiji. p. 19. 20. 

( * ) Voy. dans l’Analife du Livre de Ml» 
Triller un pafîage de Jules Scaliger que j’a* 
mis en notte. 

Kl 
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lettre à Crafon. Il lui marque que clans cette 

Maladie la faignée du bras n’a été utile à per- 
fonne , mais que celle du pied avoit mieux 
reuffi ; furquoiil eft bon d’obferver que dans 
cette même lettre Gefner avoiie qu’il ne fait 
pas encore comment il faut traiter ce mal, & 
que dans une lettre écrite ( a ) au même trois 
mois après , il convient qu’il n’a pû faire 
qu’un petit nombre d’Obfervations fur la Cu- 
le de la Maladie , tant parce qu’il ne vit que 
peu des Malades qui en étoient attaqués, 
que parce qu’elle cefla dans le printems. 

2$. La plus ancienne méthode de gué¬ 
rir la Pleuréfîe paroit avoir confîfté dans les 
applications topiques fur l’end/oit de la dou¬ 
leur. Car avant que la Medécin%e.ût été rédui¬ 
te en art, chacun cherchoit du foulagement 
à fes maux , ou en faifant foi-même l’eflai de 
differentes chofes , ou en appliquant d’après 
les autres fur la partie fouffrante ce qui leur 
avoit reuffi en pareil cas. ( b ) Or il n’y a rien, 
ce femble dont on ait dû fe fervir plûtôt que 
de ces fortes de rémedes qu’on applique à 
l’exterieur. Auffi les rencontre - t’on dans les 
monumens de la plus haute antiquité. Ain- 
fï, par exemple , fur la table de marbre 
trouvée au Temple d’Efculape, bâti dans 
l’IHe du Tibre , on y lifoit, entre autres , 
une infcription Grecque au fujet d’un certain 
Lucius attaqué de la Pleuréfîe , dont tout le 
monde defefperoit , & à qui le Dieu rendit 
ün oracle qui lui ordonnoit de prendre de la 
cendre de l’autel , ôc de l’appliquer fur le Cô- 
^é malade , après l’avoir paîtrie avec^ du vin. 

(a) Ibidem pag. ir. 

( b ) Vide prolegom injlit. Meiic, Boerht 
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L’infcription ajoute que ce Lucius recouvra 
la faute par ce moyen , ôc eu rendit publique¬ 
ment des avions de grâce à Efculape. ( a ) 
JL’Hifïoire ancienne nous apprend que les Prê¬ 
tres rufez pour rendre plus refpedlables aux 
peuples leurs temples & leurs Idoles, faifoient 
accroire aux hommes crédules,que les Reme- 
des qu’ils leur prefcrivoient leur avoient été 
révélés par les dieux. 

Il femble que ce foit là la raifon pourquoi 
Hypocrate , qui avoit fait fervir à fon ul'age 
ces obfervations des premiers tems , après 
les avoir foigneufement récueililes , coramen» 
çoit toujours le traitement des points de Cô¬ 
té par les fomentations chaudes , qu’il faifoit 
appliquer avant même d’en venir à la fai- 
g née. (6) 

En effet , fa méthode étoit de faire mettre 
fur le Côté douloureux une veffie rem¬ 
plie d’eau chaude , ou une éponge douce qui 
en étoit chargée. Ilemployoit même des cho^ 
fesplus aéiives ,qui avoit à un dégré confidé- 
rable la faculté de diffoudre, favoir des fachets 
chauds remplis d’orge > ou d’orobe , qu’on 
avoit fait macérer un peu auparavant dans du 
vieux vinaigre. L’Hiftoire d’Anaxion rapor- 
tée cideffusnous aprend qu’Hypocr?.te effaya 
inutilement de guérir par les fomentations 
chaudes la Pleuréfie féche dont ce Malade 
étoit attaqué , & c’eft pourquoi il avertit 
fagement » que fi la douleur ne cède pas 
» aux fomentations , on ne doit pas échauffer 
» pendant long-tems , attendu que cela def- 
*> ieche le poumon, & provoque la fuppura- 

( a )Mercur. de Artepymnajl. I. r. c. ï.p. 

) Ds viftu acut• Çhurt, u p> frfeg* 
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tion. (a) » Or ceci a lieu quand la Pleuré- 
fie trop forte nefauroit être diflipée par les 
feules fomentations. 

Alexandre de Tralles ( b )entreprenoit auf- 
fi de guérir la Pleuréfie en fomentant le Cô¬ 
té malade , & y appliquant de fachets chauds, 
Mais fi la douleur venoit à augmenter il re» 
couroitfans perdre tems à la faignée. Cepen¬ 
dant la méthode d’Aretée , que tous les habi¬ 
les Médecins fuivent aujourdhuieft la plusfûre 
de beaucoup. Il veut qu’on commence fans de¬ 
lai la Cure par la faignée, après quoi il emplo- 
yoit ces applications extérieures. ( c ) J’ai dit 
allieurs(d)combien les remèdes topiques font 
utiles pour procurer la réfolution des inflam¬ 
mations ; & comme on a prouvé au §. j 8 < 5 . 
qu’on étoit en droit de l’efpérer quand les 
humeurs qui circulent font exemptes d’acreté, 
& les vaiffeaux mobiles & lâches , on com¬ 
prend facilement que les topiques dont on fs 
fert doivent être apliqués chauds , & avoir la 
propriété de ramollir & de relâcher les par¬ 
ties folides. Il y a dans la matière médicale 
differentes formules de pareils rémedes. J’ai 
fouvent fait ufage d’une diffolution de favon 
de Venife dans l’eau & le lait recent à parties 
égales ; ou bien je le délayois dans une décoc¬ 
tion émolliente, en mettant demi-once de fa¬ 
von fur chaque livre delà décoftion. J’y trem- 
pois enfuite des morceaux d’une étoffe de 
laine , & je les appliquois fur le Côté malade* 
plaçant tout auprès des briques chaudes i 

{ a ) Ibidem pag. 41, 

(b) Lib. 6 . cap. 1. page i 6 d. 

(ç) De cura morbor. açut. lib • l« fÇi 

rage. 89. 90. 

f L<i) 
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pour conferver la chaleur de ces fomenta¬ 
tions i mais comme le renouvellement trop 
fréquent de ces dernieres eûtpûëtre incommo¬ 
de pour les Malades durant la nuit , je cou- 
vrois le Côté far le foir d’un emplâtre de me* 
lilot , après y avoir fait auparavant uneonc- 
tion avec l’onguent d’althea , ou tel autre 
femblable. 

L’avantage qu’on retire de ces applica¬ 
tions émollientes ne fe borne pas à procurer 
très-efficacement la réfolution , quand elle 
eft poffible , elles ont encore une autre 
utilité , c’eft que fi l’on a trop retardé le 
traitement , ou que le caraétére de la Mala¬ 
die la fafie tendre à fuppuration , on a lieu 
d’efperer que le relâchement que caufent les 
applications topiques dans les efpaces inter- 
coftaux , pourra permettre au pus de s’ou¬ 
vrir une ifiue au dehors , ôc prévenir en con- 
féquence l’empyême , dont les fuites font 
toujours infiniment dangereufes. 

Nous avons déjà parlé de ces médica- 
mens dans la cure générale de l’inflammation a 
& dans celle de la Péripneumonie. ( a ) Une 
fimple décoélion d’orge , avec l’oximel 6 c le 
nître eft fouvent fuffifante , parce qu’on y 
trouve tout ce qui eft requis pour le traite- 
ment.Car à raifon de l’eau,cette décoftion eft 
délayante , édulchorante 6c relâchante à rai- 
ion de la fubftance farineufe de l’orge mê¬ 
lée à l’eau , ôc à l’égard du miel ôc du vinai¬ 
gre qui y entrent aufli ils diffolvent à mer¬ 
veille la vifcofité inflammatoire , de même 
que le nitre qui, dans les Maladies aiguës 8 

tempère en même-tems la trop grande cha- 
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leur , etl diminuant la denfité des liquides, 
(fl) On trouve à ce chiffre de la matière mé¬ 
dicale d’autres formules qui peuvent Satisfai¬ 
re aux mêmes vûes. Il ne fera point mal d’a- 
joûter à ces remedes des légers parégoriques , 
fur-tout s’il y a beaucoup d’inquiétude , & 
de} fâcheufes infomnies. Les fleurs de pavot 
rouge , ôc toutes les préparations qu’on en 
trouve dans les boutiques des Apoticaires , 
peuvent être employées fans crainte , & mê¬ 
me avec un tel fuccès, que quelquesMédécins 
ont regardé ces fleurs comme un fpécifique 
contre la Pleuréfie capable de guérir lui feul 
cette Maladie. On a donné utilement encore, 
mais à petite dofe le ftrop qu’on fait avec les 
têtes de pavot blanc cuites dans l’eau , après 
lafaignée & les autres remedes. Pour ce qui 
concerne les forts narcotiques qui affoupif- 
fent la vivacité de.la douleur, tandis que 
la caufe demeure , il ne paroxt pas qu’il y 
ait aucune sûreté à les employer. Alexandre- 
de Tralles (b) donne fur l’ufage des Anodins 
dans la Pleuréfie les mêmes régies que nous 
venons de prefcrire. 

Le Malade doit prendre en grande quan¬ 
tité , mais par intervalles , les chofes donc 
on a parlé plus haut , comme par exemple 
trois onces ou plus de la déco&ion ou pti- 
fanne d’orge ci-deffus , à chaque demi heure, 
ayant toujours foin qu’elle foit chaude. Car 
Aretée a remarqué avec raifon que toute boit 
fon froide eû nuifible aux Plevrétiques ( c ) 

(fl) Voy . le 59. 

(b) Lib . 6 . cap, i>pag. 171. 

(c) De curât, morhr, acutor, lib . ï- sap, IQ* 

fflg. 9 *. 
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Bagîivi( a)va plus loin, il attefte que la boiffon ' 
très chaude étoit au nombre de fes fecrets t 
tant dans la Pleuréfie, que dans les autres Ma¬ 
ladies de la poitrine où il avoit befoin de dif- 
foudre : & même il ajoute qu’il a vu des Ma¬ 
lades » fi prêts de fuffoquer qu’ils en étoient 
» prefque livides , délivrés très prompte- 
» ment de ce danger , en avallant à petits 
» traits & Couvent d’une décoûion peélo- 
» raie fort chaude. » 

Les fomentations, les bains , &c. déter¬ 
minent les rémedes pris en boiffon fur l’en¬ 
droit de la douleur. Car on a prouvé au 
§. 134 que tout ce qui en relâchant les vaif-, 
féaux d’une partie du corps , fait que les 
liquides s’y portent plus facilement, déter¬ 
mine fur cette même partie i’aétion des ré-, 
medes pris par la bouche. 

J’ai déjà averti ci-devant dans ce même 
paragraphe, que la faignée, & les autres 
rémedes , diminuoient bien à h vérité , la 
violence de la Maladie , mais qu’il n’arri- 
voit que rarement ou jamais, qu’on vit 
guérir une forte Pleuréfie fans quelque évacua¬ 
tion fenfible ou fans une metaftafe de la ma¬ 
tière morbifique domptée par la nature. Nous 
avons parlé au §. 838 . des differentes maniérés 
dont la guérifon arrive lorfqu’elle s’opère par 
la coélion & l’excrétion de la caufe matériel¬ 
le du mal ; & l’on a vû par ce qui eft dit 
au §. fuivant que le traitement doit varier 
alors, félon que la matière morbifique tend à 
s’échapper par telle ou telle voye. Ainfi c’eft 
avec raifon que le texte porte que la Cure va¬ 
rie fuivant que les phénomènes changent . 

( a ) Prax. med . lib. 1. cap. 9. pag . 3 5. 
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Cependant on fait toujours choix de ce 
qu'ily a de plus oppofé à la putrefa 6 lion> Car 
la Pleuréfie eft efiëntiellement accompagnée 
de la fièvre continue aiguë. ( Voy. Je §. 87?.) 
or nous avons prouvé (a) que cette derniere 
difpofe toutes nos humeurs à la pourriture. 
Prefque tous les remedes, dont les anciens 
Médécins fe font fervis contre la Pleuréfie 
étoient du genre acide , ou y avoient une 
tendance naturelle. Ils ont recommandés la 
ptifane d’orge , le vinaigre , le miel & l’hy¬ 
dromel , chofes dont les praticiens modernes 
fe fervent heureufement encore aujourdhui 
dans le traitement de la Pleuréfie , tandis 
qu’ils s’abftiennent avec raifon des fels vola- 
tifs alcalins , tant prônés par Silvius , & par 
ceux qui'regardent avec Van-Helmont Pacide 
comme l’unique caufede la pleuréfie , veulent 
Je détruire en lui oppofant des fels d’une na¬ 
ture contraire , c’efKà-dire des alcalis, ou le 
corriger au moyen des abforbans. Ces der¬ 
niers remedes ne font pas nuifibles à la vé¬ 
rité (*) , mais il paroît qu’on ne fauroit faire _ 
aucun fond fur eux pour guérir la Pleuréfie. 

4°. Nous avons prouvé ailleurs ( b ) que 


O) Voyei VHifloire des Fièvres . 

(b) Dans la cure générale des fièvres ,§. $99. 
6- fuivans. 



(*) Depuis que Mr. Pringle a découvert 
que les fubftances abforbantes accélèrent la 
putrefaélion , il n’eft plus permis de regar- 
der les abforbans comme des remedes in. 
differens, dont on puiffe abufer fans confé. 

quence. 
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clans toutes les fièvres , il falloit foutenir 
la vie & les forces par des nourritures & des 
fooifibns liquides de facile digeftion. Or com¬ 
me il ed rare que la Pleuréfie fe termine en¬ 
tièrement avant le fept f & que fouvent 
elle pafie même par de-là , il eft aifé de com¬ 
prendre que dans cette Maladie on a befoin 

aulîi de foutenir les forces par un régime con¬ 
venable. Mais ce qu’on donne au Malade pour 
remplir cette vûe doit être de nature à pou¬ 
voir etre fournis & digéré avec la plus gran¬ 
de facilité , malgré l’état de foibleffe où jet¬ 
tent le corps les fortes évacuations qu’on eft 
obligé de procurer. Hypocrate (a) dans les 
BIaladie9 aiguës , & particuliérement dans 
la Pleuréfie , ne faifoit prendre que la feule 
ptifane d’orge pour toute nourriture , & mê¬ 
me il craignoit de donner la ptifane entière , 
c eft- a-dire celle dont on n’avoit pas enlevé 
l’orge en la coulant , lorfque la Pleuréfie ne 
fourniffoit encore aucun figne de coélion, Ôc 
«n conféquence il ne permettoit au Malade 
que le fuc de la ptifane bien délayé. Enfuite 
quand il paroifïoit qu’il n’y avoit plus aucun 
ïifquepour la vie, la Maladie commençant à 
décliner ( b ) , il pafloit à une légère crème 
d’orge , que l’on raêloit avec du miel, ôz 
enfin lorfque l’expedoration étoit devenue 
aifée # la refpiration facile , qu’il n’y avoie 
plus aucune douleur de Côté , il donnoie 
deux fois par jour la crème de la ptifane en 
plus grande quantité & plus épaiffe.Aretée(c) 

(a) De viélu acutor . Chart . îom, z. pag. 2$. 

2f> 

(b) Ibidem pag. 160, 

(c) De curât* mft lit, u cap. xo» 

90. 
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vante aufii beaucoup pour la Pleuréfie le fuc 
ou la crème de la ptifane , & ne permettoic 
une nourriture plus forte , que quand la Ma¬ 
ladie droit en longueur , & que ce lé¬ 

ger régime n’eût plus été fuffifant pour fou- 
tenîr les forces. Sydenham (a~) interdit aufli 
abfolument aux Plevrétiques la viande Sc 
les bouillons , même les plus tenus , & ne 
leur accorde qu’une nourriture tirée de l’or¬ 
ge & de l’avoine , & des panades. Quand tous 
les fymptômes avoient calmés , il ne laiffoiC 
pas pour cela de défendre à fes Malades pen¬ 
dant quelques jours encore toutes les boiffons 
fpiritueufes, & les alimens plus folides. (b) 
5°. La Pleuféfie eft de fa nature une Mala¬ 
die inflammatoire , accompagnée de fièvre 
aigue : ainfi tout ce qui eft capable d’aug¬ 
menter la denfité du fang , en diffipant la 
partie aqueufe des humeurs t d’accélerer le 
mouvement fébrile , ou d’allumer la chaleur , 
eff extrêmement nuifîble. Qu’on juge dedà 
combien font dangereufes les erreurs ou tom¬ 
bent les perfonnes ignorantes , qui ont cou¬ 
tume de traiter avec des remedes chauds les 
Pleuréfies d’hiver , ordinairement fort nom- 
breufes,çroyantpouvoir les guérirpar la fueux*, 
que ces fortes de remedes pi'ovoquent. Syden¬ 
ham obferve (c) que les. fièvres fe changent. 
enFleuréfie, fi on en tente la cure au com¬ 
mencement par des remedes trop chauds,& là- 
delîus il dit qu’il voyoit avec douleur que les 
Dames de condition qui foignent les pauvres 

aimaflent mieux faire paroître leur charité 


(a) Seft. 6. cap. 3. pag. 355.336. 

(b) Ibidsmpag. 537. 

{c) Ibidem pag. 3 3 z. 


» 
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en les médicamentant , qu’en fe bornant à 
les nourrir. Mais fi la pernicieufe méthode 
contre laquelle Sydenham s’élévoit eft capa¬ 
ble de convertir en Pleuréfie une autre ma¬ 
ladie , il eft bien évident qu’elle doit rendre 
pire la Pleuréfie déjà formée. J’en ai vu une 
qui devint mortelle dès le fécond jour , par¬ 
ce que des femmelettes qui -foupçonnerent 
que la douleur de Côté n’étoit caufée que 
par des vents , s’aviférent de donner au Ma¬ 
lade à plufieurs reprifes l’efprit diftillé des 
fémences de livéches. Voici un fécond exem¬ 
ple non moins funefle. Un homme fort& ro- 
bufte fut attaqué de la Pleuréfie. Les fai» 
gnées & les autres remedes que nous venons 
de recommander tout à l’heure , ayant été 
employés à propos , on voyoit déjà le cinq 
la maladie tourner en mieux , & briller l’ef- 
poir d’une heureufe guérifon.,Mais le foir le 
malade , ne prenant confeil que de lui même , 
fe fit appliquer fur la poitrine encore dou- 
ioureufe des briques fort chaudes , & provo¬ 
qua par ce moyen de grandes fueurs. Ce mal¬ 
heureux , qui fe felicitoit de fon ouvrage 8 
périt dès le lendemain matin. 

Ces faits , & d’autres femblables, que la 
pratique m’a prefenté,m’ont convaincu com¬ 
bien il y a de fagefle dans l’avis que don¬ 
ne Sydenham ( ) de prendre garde que les 

Plevrétiques n’éprouvent une trop grande 
chaleur. C’eft pour cela qu’il leur laiffoit la 
liberté de fa lever quelques heures chaque' 
jour , fi leurs forces le permettoient; & même 
il a obfervé que la faignée copieufe , ainfî 
que les autres remèdes raffraîchilTans, n’é- 

(<*) Ibidem pag. jjy. 
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toit quelquefois d’aucune utilité , fi les Ma* 
îades reftoient perpétuellement cloués dans 
leur lit, principalement s’ils y font accablés 
<ie couvertures & d’oreillers. 

Mais puifque tout ce qui irrite, échauffe,& 
augmente la rapidité de la circulation eft re¬ 
gardé comme mauvais dans la Pleuréfie, que 
doit-on penfer des véficatoires de canthari¬ 
des ? Baglivi ( a ) a prétendu qu’ils étoient 
un excellent remède , dans quelque tems de 
la Maladie que ce fût, avant & après la fai- 
gnée , fi les crachats viennent à fefupprimer , 
& que la difficulté de refpirer augmente, Car 
en paril cas il ne manquoit pas de faire ap- 
pliquer deux véficatoires aux jambes fur Je 
champ, & il attelle que de cent Malades 
traités de cette maniéré il en étoit mort très 
peu, dans la Pleuréfie épidémique qu’occa- 
fionna à Rome fur la fin du dernier fiécle un 

hiver extraordinairement rigoureux. 

Baglivi a obfervé de plus que les véficatoi- 
tes modéroient , ou faifoîent ceffer entière¬ 
ment la diarrhée qui accompagnoit ces dan- 
géreufes Pleuréfies, & le célébré Triller a 
■ vû auffi un cas admirable de cette efpece, 
en la perfonne d’une femme Pleurétique. 
Un flux de ventre opiniâtre l’avoit jettée dans 
un extrême épuifement , elle étoit fans au¬ 
cun fentimeut , avec grande fterteur , le vi- 
fage livide & enflé, comme l’eft ordinaire¬ 
ment celui des pendus , le pouls débile, 
tremblant, & intermittent , elle laif- 
foit échapper involontairement les urines, 

(a) Prax- mei. iib . r. cap. 9*pag. 57. & in 
dijjcrtatïone de ufu &> abufu veficant cap. 5. 
pa$. 656. 
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St les excrémens. Cependant deux grands 
véficatoires de cantharides qu’on lui appli¬ 
qua aux deux jambes, la tirèrent de cet 
état terrible , fie la diarrhée s’arrêta en mê¬ 
me tems. ( a ) ( * ) 

Mais quoiqu’en lifant Baglivi il femble 
d’abord qu’on puhTe fans inconvénient fai¬ 
re ufage des véficatoires , même au corcf- 
mencement de la Pleuréfie , & avant d’a- 
voir faig né , on voit cependant par ce qu’on 
trouve dans la fuite chez le même Auteur, 
que dans les cas dont il veut parler la fai- 
gnée avoit précédé l’application des véfica¬ 
toires. Car voici , comme il s’exprime. ( b ) 
» Prenez garde que les Pleurétiques fur lef- 
» quels j’ai obfervé ces bons effets n’avoient 
» pas été purgés au commencement, com- 
» me c’eft l’ufage de quelques mauvais pra- 
» ticîens, mais qu’après les faignées convena- 
» blés , on ne leur avoit prëfcrit que de 
» boiflons pe&orales , fiec. » Triller (c) veut 
qu’on applique des véficatoires aux cuiflesou 
aux jambes, fi après avoir répété quelque¬ 
fois la faignée , il refie encore une grande 
difficulté de refpîrer , ou que cette difficulté 
augmente. Il avoué cependant de bonne fot 
que l’ufage des véficatoires n’a pas toujours 
répondu à ces defirs. 

On lit fur cela à peu près les mêmes chofea 

(a) De pleuritide pag . 7^. 

C*) Voy. l'art . r. du dife. prelim. 

(b) Dijfert. de ufu &> abufu vejîcant . cap» 

3. pag. 656. 

(c) DepUmtide pag . 54. 
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dans les a&es d’Edimbourg, ( a ) au-fujet de 
la Fleuréfie épidémique qui régna dans le 
printems de l’année 17}2. Les fymptômes 
fembloient. demander quelquefois qu’on réi¬ 
térât les faignées , mais après le pouls fe dé- 
primoit fi fort, qu’on pouvoit à peine lui re¬ 
donner une vigueur modérée , à moins que 
les véficatoires , ne fuffent appellés fur le 
champ au fecours. Leur application étoit 
communément fuivie d’un bon fuccès , ôe 
quelquefois elle attiroit la fueur ; fi cette 
fueur étoit abondante & duroit long tems , 
elle emportoit la Maladie , mais fi elle for- 
toit en petite quantité , & qu’elle ne fût 
pas de durée , les Malades étoient accablés 
de douleurs & d’inquiétudes , & luttoient 
contre la mort jufqti’à ce que leurs forces 
fufient entièrement épuifées. 

Il réfulte des expériences que Bagîivi a 
faite tant fur les animaux vivans, qu’en répan¬ 
dant de la poudre de cantharides fur le fang 
&faférofité, eue ces infeétes ont la vertu 
. 1 ** re nos humeurs , ôc en même tems 

de les difpofer à la pourriture, après les avoir 
difToutes. (b) (*). 


.(a) Med. ejfais tom . 1. pag. 42. ' 

( b) DiJJertat. de ufu & abufu veficant. cap, 
1 . pag. 648. 



(*) Si l’on Ce donne la peine de voir atten¬ 
tivement les expériences de Baglivi , on fe¬ 
ra convaincu, je crois , qu’elles ne prouvent 
nullement la vertu feptique des cantharides. 
Mr, Fringle la nie d’après fes expériences , 
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On paroît donc fondé à conclure,que l’ufa- 
ge des cantharides n’éft nullement fur dans 
les cas où la fièvre eft forte, la chaleur confi- 
dérable , 8e où il y a des lignes qui font ap¬ 
préhender la putréfaction. Baglivi lui-même 
rapporte (a) une Hiftoire qui confirme ce 
fentiment. Un homme maigre & d’un tem¬ 
pérament bilieux fut attaqué d’une Pleuréfie 
aiguë accompagnée de toux féche , d’une 
chaleur fébrile ardente au dernier point 
avec un pouls dur & profond , des veilles , 
la foif, & des urines épaifîes & extrêmement 
rouges. On appliqua à ce Malade le treiziéme 
jour de fa Maladie fix véficatoires , mais le 
lendemain il tomba dans le délire , les cra¬ 
chats fe fupprimerent , il furvint des trem- 
blemens, des mouvemens épileptiques , &c- 
ÔC la mort arriva le vingt. 

Lorfque après des faignées pouffées aufli 
loin qu’il eft néceftaire , on a beaucoup di¬ 
minué l’agitation fébrile , qu’on ne voit ni 

( a ) Ibidem pag. 6 49. 


mais je penfe m’être fiflùré par les miennes 
que les cantharides hâtent effectivement la 
putréfaction des fubftances animales. Je ne 
voudrois pourtant pas conclure de-là qu’il 
faille bannir les véficatoires de la cure des 
Maladies putrides , perfuadé que fi les can. 
tharides produifent fouvent de mauvais effets 
dans les Maladies inflammatoires , ce n’eft 
pas à raifon de leur propriété feptique 8 

mais à caufe de leur qualité ftimnia»^ 

kà 





Si 6 Traité 

clans les urines , ni dans les excremens au¬ 
cun figne de pourriture, & que néanmoins 
la douleur fubfifte , ou que le poumon com¬ 
mence à Te remplir, c’eft alors le cas où il 
femble qu’on peut attendre de grands effets 
des véficatoires. J’ai vû en pareille occafion 
appliquer un véficatoire fur le Côté de la 
douleur, & je l’ai fait moi-même quelque¬ 
fois avec un heureux fuccès. 

§. 891. Quant au tems pendant lequel 
il faut continuer l’ufage de ces remedes 
( 890. ) on fe régie fur l'opiniâtre¬ 
té , la rémifïion , ou la guérifon 
( 888. ) de la Maladie. 

Il eft deux chofes principalement qui nous 
ont parû à craindre dans la Fleuréfie, fça- 
voir la fuppuration , qui n’eft jamais ici fans 
un grand danger , ou la gangrène , qui eft 
prefque toûjours mortelle , & de plus l’en- 
gorgément du poumon caufé par le défaut 
de refpiration, laquelle eft empêchée par la 
violencede la douleur. Pour aller au devant 
de tous ces dangers , on a prefcrit des 
faignées abondantes, & répétées, des fomen¬ 
tations , & le refte des remèdes dont nous 
avons donné tout à l’heure le détail. Mais il 
faut prendre garde , comme je l’ai déjà dit 
au N°. 1. du §. precedent, que les forces 
trop affaiblies, par les faignées fur - tout, ne 
foyent plus fuffifantes pour dompter & expul¬ 
ser la matière morbifique , d’où s’enfuit après 
des langueurs croniques qu’on a bien de la 
peine à faire ceffer. Ainfi , quoiqu’il y ait 

encore quelque douleur a on ne doit pas s’o- 
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pîniâtrer pour cela à verfer le fang du mala¬ 
de jufqu’à ce qu’elle difparoiüe , car pour- 
veu que la refpiration l'oit aflez libre , le 
pouls point trop dur , nHa circulation trop 
rapide , on vient à bout du mal par les fo¬ 
mentations , les délayans , & les attenuans 
bus len abondance. Le Médecin ne doit ja¬ 
mais perdre de vûe que le bonheur de la Cu¬ 
re confiûe à modérer la fièvre continue ai¬ 
guë qui accompagne la Pleuréfie , de façon 
qu’elle ne foit ni trop forte , ni trop languif- 
fante. (a ) 

On approuvé ailleurs ( b ) que les clyfteres 
raffraichiffans font au nombre des remedes qui 
calment l’impetuofîté de la fièvre. Cepen¬ 
dant Sydenham ( c ) ne s’en fervoit point 
dans la Pleuréfie , ou du moins il avoit foin 
qu’on n’en donnât qu’à de grands intervalles 
les uns des autres , parmi les faignées répé¬ 
tées , 8 c feulement des plus fimples , com- 
pofés Amplement avec du lait où l’on fai- 
foit fondre un peu de fucre. Car comme il 
fondoit fes plus grandes efpérances fur la 
faignée, en quoi certainement il avoit raifon, 
il ufoit plus fobrement des lavemens , de 
peur de trop affaiblir les malades , 8c aufii 
dans la crainte d’attirer le flux de ventre , 
qui eft toûjours fymptômatique & pernicieux 
âu commencement de la Pleuréfie , s’il avoit 
fait ufage de clyfteres plus aftifs. Quand la 
violence de la maladie eft calmée , c’eft alors 
que la vifcofité inflammatoire commence à fe 
fondre peu à peu, & qu’elle cherche à s’é- 

( a)Voy. le comment, fur le §. 6^g* 

( b ) Aph. de Boerh. §. < 5 io- 

( C ) 6, cap. 3 , pag. 
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cliaper par les difFerens excrétoires du corps. 
C’eft pourquoi le Médecin doit fe fendre 
attentif à cela afin de ne pas troubler par 
des remedes donnés à contre-tems la coétion 
de la matière morbifique , . ou l’excrétion de 
cette même matière après qu’elle a été cui¬ 
te. Voyez là - defïus le §, 888. 

Après la guérifon il faut veiller foigneufe- 
ment à ce que les Malades durant leur con- 
valefcence ne fe gorgent trop tôt d’alimens. 
Car dans la Pleuréfie on ne racheté ordinai-' 
rement la vie que par la perte de beaucoup de 
fang. Or nous avons prouvé ( a ) dans une 
autre occafion que toute perte confidera- 
ble de nos humeurs faines , empêche que les 
alimens ne prennent le cara&ere du liquide 
vital en s’y affimilant. On a donc raifon de 
craindre que Ci le convalefcent vient à fe 
remplir tout à coup d’une trop grande quan¬ 
tité de nourriture, le poumon ne foit ac¬ 
cablé par un chile trop groffier , ôc qu,ii 
ne fe faffe une dangereufe récidive. C’eft 
de quoi Hypocrate ( b ) nous avertit Sage¬ 
ment , en parlant du traitement de la Pleu¬ 
réfie » après la guérifon il faut, dit.il , re- 
» tablir les forces du Malade par une nour- 
» riture legere, & lui faire garder le repos , 
» outre cela il doit fe garantir du foleil , & 
» du vent, éviter tout excès dans le man- 
» ger , ainfî que les alimens acides , falés t 
» gras , venteux , le travail, & les plaifirs 
» de l’amour , car s’il arrive une rechute 9 
» elle eft fuivie de la mort. » 

% , 

(a) Aph. de Boerh. §. r $. 

(b) De morbis lit* 3. cap. 1 5. ChdtU 

7. Fg. S9 u 
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" Quand le forces font revenues, ce qui or- 
di nairement ne tarde guéres après cette Ma¬ 
ladie , Sydenham(a) avoit coutume de termi¬ 
ner la cure par une douce y purgation. En 
fuivant cette méthode on chafle des premiè¬ 
re voyes tout ce qui a pû y reüer de digef- 
tions imparfaites qui le font pendant la con- 
valefcence , de même que les Matières qui 
après avoir fouffert de l’altération durant la 
Maladie viennent à s’y amaffer, telle eft la 
bile & les autres fucs qui fe féparent dans 
l’eftomac fit les inteftins, ou un plus long fé- 
jour pourroit peut-être les rendre nuifibles. 

Pour ce qui eft des prétendus fpécifiques 
contre la Pleuréfie, comme le fang de bouc, 
la rapure du membre du cerf, les dents de 
fanglier , les fleurs de pavot rouge , l’in- 
fuftcn de la fiente de cheval, &c. on peut 
en permettre l’ufage , s’il arrive que les Ma¬ 
lades ou les autres Médecins appellés en 
confultation ayent beaucoup de foi en de 
pareils remedes , car la plupart ne font pas 
capables de faire du mal , pourvû toutefois , 
comme nous l’a cens déjà dit, qu’on ne négli¬ 
ge pas en même tems ces autres fecours plus 
efficaces qui ont été détaillés ci - devant, & 
fur lefquels uniquement nous pouvons nous 
fier dans la cure de la Plduréfie. 

Nous avons vû jufqu’ici comment s’opère 
la guerifon de la Maladie , foit qu’elle arrive 
par lefecours delà nature feule au moyend’une 
réfolutîon bénigne , ou bien par la coéiion & 
l’excrétion de la matière morbifique , foit 
que l'art concoure auffi de fon côté à cette 
guerifon. Il nous refte maintenant à con- 

«4 

(a) Seôî. 6. cap. 3, 
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Cderer la Pleuréfie en tant qu’elle tend à d'au¬ 
tres Maladies ou à la mort, < 5 c à examiner les 
reffources que la Medecine nous offre pour 
la guerifon des maux qui en font la fuite. 

§. 892. Cette Maladie dégénéré en d’au¬ 
tres , quand i°. lelieu enflammé fup- 
pure. Or on fait que la fuppuration 
doit avoir lieu A. par les lignes géné¬ 
raux (387* par la douleur", la 

toux , la fièvre qui perféverent au-de- 
Jà du quatrième jour. C. Lorfqu’on 
ne voit point apparence de réfolution 

C 887. ) & de guérifon C 888» ) D. 
Lorfqu’on lait que le traitement requis 
C 890 ) a été négligé. 

Nous allons parler en premier lieu de la 
Fleuréfie qui tend à fuppuration. Or com¬ 
me le traitement néceffaire en ce cas n’eft 
pas le même que celui qu’on employé quand 
on s’attend à la réfolution , il eftindifpenfa- 
ble de connoître les lignes qui annoncent que 
la Pleuréfie doit fuppurer. 

A. Voyez fur ces lignes les Paragraphes 

auxquels le texte renvoie. 

B. En effet , Ja douleur qui augmente 
quand le Malade infpire , la toux & la fièvre 
font les fymptômes dont la Pleuréfie eft conf- 
tamment accompagnée , & par l’intenfité des¬ 
quels nous jugeons de la véhémence de la 
Maladie. Si donc il arrive que ces fymptô¬ 
mes fe foutiennent opiniâtrement fans au¬ 
cune rémiffion , la matière inflammatoire 
prendra tant de confiflence , & s’engagera fi 
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. fort dans les ^étroits des vailfeaux où elle fé- 
journe, qu'il n'y aura plus que la fuppura- 
tion qui puilïe venir à bout de ce mal. Mais 
il eû à remarquer que cette terminaifon n’eft: 
inévitable qu’autant que les fymptômes fe 
font maintenus avec une égale violence juf. 
qu’alors, ou qu’ils ont augmenté plütôt que 
diminué. Car on obferve communément dans 
la pratiqué que la faignée , ôc les autres re- 
medes qu’on employé , calment tous les ac- 
cidens de la Pleurélie , mais que peu de 
tems après , quelquefois dès le lendemain , 
ces accidens redeviennent tout aufli fort 
qu’auparavant. Cela a même lieu quelquefois 
à trois ou quatre reprifes , enforte qu’après 
le quatrième jour , & plus tard encore , on 
voit fouvent tous les fymptômes recommen¬ 
cer avec beaucoup de violence. Or en pareil 
cas on fe tromperoit fi l’on penfoit que la 
Pleurélie dût néceffairement fuppurer , par¬ 
ce que la douleur feroit encore extrêmement - 
forte après le quatre. Cette vérité , qui n’a 
jamais été ignorée d’aucun Praticien , fe 
trouve démontrée bien fenfiblement par les 
hiûoîres des Pleurétiques rapportées dans le 
Traité fi fouvent cité du célébré Triller. 

C. C’eft qu’alors nous fommes afiurés que 
la matière inflammatoire fejourne encore 
dans les mêmes vailfeaux , & par conféquent 
que la fuppuration eft à craindre. Et voilà 
pourquoi Hypocrate dit (a) en parlant dé 
Pempyéme , » la Pleurélie fuppure fi ayant 
«été violente, elle n’a point-été jugée aux 
«jours décififs, ni purgée par les crachats. » 

(a) De morbis , iib. i. cap. 7. Chart. tort» 

pag. S 3 ^. 
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Et ailleurs encore ilpofe cet axiome général 
de pratique ( dont j’ai déjà fait mention au 
§. 83^. n°. 3. ) » qu’il faut s’attendre à la 
» fuppuration dans toutes les douleurs de 
j>poitrine qui ne font calmées ni par l’expec- 
»toration, ni par les déjeftions du ventre, 
» non plus que par les faignées , la diette t 
»& les médicamens. » (a) Cependant on doit 
obferver qu’il e(l des fléuréfies opiniâtres 
qui traînent quelquefois en longueur , fans 
pourtant que f inflammation fuppure, bien 
qu’on n’ait pas vû paroître les lignes delà 
réfolution , ni furvenir des évacuations criti¬ 
ques t proportionnées à la grandeur de la 
Maladie, J’aivû de ces cas là dans la pratique, 
& l’Hifloire même d’Anaxion qu'Hypocrate 
rapporte (è) en fournit une preuve. Car 
Anaxion ne crachât rien les premiers jours de 
fa Maladie ; le fix il tomba en délire , le 
fept la fièvre redoubla , la douleur étoit aufil 
forte qu’auparavant , la toux fatigante & la 
refpiration difficile. Une faignée qu’on fit Je 
huit diminua , à la vérité la douleur, & le 
danger de la fuffocation , mais du refie la 
toux demeura feche , & il n’arriva aucune 
évacuation critique. 

Malgré cela la matière morbifique une 
fois domptée s’échapa du corps par différen¬ 
tes voyes quoique tard , & à plufieurs répri- 
fes, & la Maladie fe trouva entièrement ju¬ 
gée , fans que le Côté malade vint à fuppu- 
ration , ce qu’on avoit pourtant lieu d’ap- 

fn) Inprognojlicis, Charte tom. B .pag. 6 ^ 6 " 
& in concis. n°. 394. ibidem pag. 87(4. 

(b) Lib. 3, tpidem. aegrot. B. Chart.t. 9. 
pag. 302. 

préhender 
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prêhender au commencement du mal. Otl 
voit donc bien clairement qu’on ne fauroit 
décider fur le champ & d’une manière abfo- 
lue que la fùppuration doive fe faire , parce 
qu’on ne voit paroître durant le cours de la 
Maladie , ni lignes de réfolution , ni indices 
de coftion 6c d’évacuation critique , ces 
chofes pouvant quelquefois arriver plus tard , 
6 t délivrer enfin le Malade. 

D. C’eû-à-dire lorfqu’on n’a pas eu recour* 
à la faignée , remède li néceflaire dans toute 
Pleurélie violente , & qui employé aflez-tôt , 
& répété félon que les circonftances le de¬ 
mandent , procure li fouvent une heureufe 
guérifon. Ceux qui ayant adopté la do&rine 
de Van-Helmont, n’oppofoient à la Pleu-ré- 
fie d’autres remèdes que leurs fpédfiques 
fe réjouiffoient quelquefois en voyant que 
là fièvre , auparavant violente dans l’état in¬ 
flammatoire de la Maladie , 6c les préludes 
de la fuppuration , commençoit à fe calmer, 
& cefloit même par fois entièrement après 
la formation du pus. Mais leur joye n’étoit 
pas de longue durée , car l’empyênve , la fiè¬ 
vre heftique , ôc la confomption qui ne tar- 
doient guère à paroître , faifoient périr la 
plupart des Malades qu’ils croyoîent bonne¬ 
ment avoir guéris avec leurs fpédfiques, fans 
le fecours de la faignée. Sydenham (a) a foin 
d’avertir de cette terminaifon trompeufe de 
la Fleuréfie, capable de faire prendre l’é¬ 
change à ceux qui ne feroient pasaflezfur 
Jleurs gardes. 

£a) Stâ<&çap, j, pag. 33*, 
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§. 893. On fait que l’abfcès Te fait ac¬ 
tuellement par les lignes communs , 
(405) mais principalement dans l’oc- 

callon préfente par les frilïons fréquens 
fans caufe manifefte , par les lignes 
décrits (834. 835.) dans la Périp¬ 
neumonie , & par le tems de la Mala¬ 
die : on connoît même par-là qu’il eft 
déjà formé > & quelquefois il s’éva¬ 
cue par le poumon , fous la forme de. 
crachats. 

L’abfcès dont nous parlons a bien , à la 
vérité , tous les lignes communs aux abfcès 
qui fe forment à 1 extérieur du corps. ( Voy. 
Je §. 405. ) Mais fa lituation cachée nous en 
dérobe la plûpart ; ainfî il importe beaucoup 
de rafiembler avec foin tous les autres indi¬ 
ces qui peuvent, dans le cas préfent, nous 
mettre en état de juger que la fuppuration fe 
fait. Ces frittons vagues , dont le retour n’eft 
attujetti à aucun période réglé , fourniffent 
un ligne qui eft de grande conféquence. J’en 
ai parlé au §. 834. où l’on trouve encore 
plulieurs autres chofes qui ont rapport à ceci, 
de même qu’au Paragraphe 835. On tire aulïï 
une forte préfomption du long tems que la 
Maladie a déjà duré , pourveu toutefois que 
les accidens ayent ceffé d’être auffi violens 
qu’ils le font au commencement, car li tous 
les fymptômes étoient demeurés également 
forts, & à plus forte raifon s’ils avûient aug¬ 
menté , c’eft moins alors à une douce fuppu- 
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ration qu’il faut s’attendre , qu’à la gangre¬ 
né , ou à la mort ; terminaifons^funefles # 
toujours pires de beaucoup que la fuppura- 
tion , toute dangereufe qu’elle foit ici. Aulli 
trouvons-nous dans Hypocrate (a) le paflage 
qui fuit : » les Pleurétiques , dit-il , qui 
«rendent aufîïtôt dès l’origne du mal des 
» crachats de toute efpece , & dont les dou- 
» leurs font extrêmement aiguës , périffent 
» le troifiéme jour , & réchappent s’ils vien- 
» nent à le paffer. Mais ceux qui ne font pas 
«guéris le fept, le neuf ou le onze , corn* 
«mencent alors d’entrer en fuppuration , 
«mal préférable à la mort, quoique pénible 8t 
» laborieux. » Il y a un autre texte d’Hypo- 
crate ( b ) qui mérite d’être confronté avec 
celui-ci, auquel il eft aflez conforme, (i 
ce n’efl: qu’on y lit : les crachats entièrement 
purulens au commencement , (*) au lieu de ces 
mots qui fe trouvent au premier texte , & 
ce femble plus à propos: les crachats de toute 
efpéce . (**) Dans une autre.prénotion Hy.po- 
crate ajoute qu’en pareil cas les malades meu¬ 
rent le trois ou le cinq , & que s’ils pafifent 
ces jours-là , fans pourtant fe trouver beaucoup 
mieux , la fuppuration commeuce le fept, le 
neuf, ou le onze. On voit par tout cela 
qu’Hypocrate s’attendoit à la fuppuration , 
lorfque la Pleuréfîe n’étoit pas des plus mau- 
vaifes, ou qu’ayant été d’abord fort violente, 
elle fe calmoit un peu dans la fuite. On voit 


(а) De morb- l. 3. c. 15. Chart. t.7. p. 

(б) Coac. prænot 379, Chart. t. 8. p. 
(*) En arche pampuoi ai ptufies . 

(**) Ptufies pantoâapai. 
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de plus qu’il obfervoit les principaux jours 
critiques pour voir fi la nature ne tenteroit 
pas quelque effort qui pût lui faire efpérer 
î’expulfion de la matière morbifique déjà 
domptée , ou le tranfport de cette même 
matière fur d’autres parties ; & s’il n’apper- 
eevoit rien de pareil, c’eft alors qu’il annon* 
f oit le commencement de la fuppuration. 

Mais de plus deux Auteurs illuftres , Mor¬ 
ton ( a ) & Baglivi ( b ) ont obfervé que 
lorfque la plevre enflammée ou les tubercules 
du poumon viennent à fuppuraîion, la fîevre 
auparavant continue , fe change en une fievre 
intermittente, qui eft le plusfouvent quoti¬ 
dienne , & quelquefois tierce. On lit même 
dans Hypocrate quelque choie de pareil : (c) 
la plupart des jievres intermittentes qui viennent 
de fuppuration font fuer les Malades , dit 
Je grand Maître ; furquoi il efi bon de remar¬ 
quer que dans les prénotions précédentes , & 
dans celles qui fuivent bien-tôt après, il s’y 
agit de la Pleuréfie & de la Péripneumonie t 
& en outre que les Malades attaqués de fup- 
purations intérieures ont beaucoup de pente 
à la fueur , & fur- tout aux fueurs nodur- 
nes. 

Les figues qui viennent d’être détaillés 
nous ayant mis à portée de connoitre que 
l’abfcès fe fait , il^eft naturel que ce 
foit eux aufïi., lorfqu’iîs perféverent pen¬ 
dant long-tems , qui nous annoncentjquand il 

( a ) Phthifwlogice lib • 2. cap. 4. pag. 44. 
( b ) Prax- med.lïb . r. cap• 9* p* >6* 
(c)Coac. prcenot . n°.» 419. Chart . tom* 8. 

pag. 8 7 tf. 
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eft formé. Mais une fois que la fuppnratiou 
eft décidée , il furvient bientôt d’autres fi, 
gnes qui confirment le diagnoftic. Ces nou¬ 
veaux fymptômes font produits par la dif. 
tra&ion , ou la compreffion que fouffrent 
de la part de l’abfcès des parties circon- 
voifines. On fait que dans les fuppu, 
rations extérieures la douleur augmente 
quand l’abfcès parvenu à maturité diftend 
fortement la peau par fon volume , & mê¬ 
me il arrive alors quelquefois que cette 
douleur s’étend , des parties voifines qui 
font tiraillées , fur d’autres parties plus 
éloignées. Or l’abfcès formé à la fuite de 
la Pleuréfie éloigne la Plèvre des Côtes 
& produit en conféquence , des diflraéiions 
fuivies d’une douleur confidérable , qui fe 
répand quelquefois fur toute l’étendue de 
poitrine , & même fur le dos. Ce n’eit 
pas tout encore , l’abfcès comprime & ir¬ 
rite le poumon qui en efl: très voifin î d’où 
naît le danger de la fuffocation , & fouvent 
une toux très incommode. Ces derniers 

accidens font portés d’autant plus loin 
que le fac purulent fe trouve d’un 
volume plus confidérable. Hypocrate a dé¬ 
taillé tous les fymptômes dont nous venons 
de parler en differens endroits de fes ouvra¬ 
ges. » Les Malades, dit-il, dans les coaques 
« qui reffentent dans le Côté une douleur aci 
» compagtiée de fuffocation , font dans 
5 ) le cas d’une fuppuration actuelle, (a ) » Et 
ailleurs (J ) il dit : » lorfqu’il s’eft formé un 


( a ) Ibid . n *. 11$. pag. 858. 

lb)De morbhlib, 2» çap* *4. Charter tmL 

'l'Pk'ïiï* . 
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» tubercule an Coté , 1 e malade eft fourmen- 

» té d’une toux cruelle, avec douleur & fie- 
» vre. Il fent le Côté pefant. La douleur , 
»> qui eft aigue , ne change jamais de place. 
» Les malades ont beaucoup d’altération ; 
» ils rejettent toute boiffon chaude ,& ne 
» peuvent fe tenir couché fur le Côté de la 
» douleur. Il n’en eft pas de même du Côté 
»> fain , mais il leur femble , quand ils s’y 
» mettent , qu’ils ayent une pierre fufpen- 
» due à l’autre. Le vifage s’enfle, devient roui 
» ge , & les pieds fe tuméfient, » Hypocrate 
dit encore en un autre endroit : ( a ) » s’il 
s> fe forme un tubercule au Côté , & que ce 
» tubercule vienne à fuppurer , il furvient 
» des friffons , la fievre , & une toux feche 
» durant plufîeurs jours , conjointement 
» avec une douleur de Côté qui fe jette fur 
» la mamelle , les épaules, ôt les clavicules 
» où elle fe fixe. » Mais il arrive quelquefois 
que le pus formé dans le Côté eft rejetté 

Iieureufementpar les crachats. J’ai parlé dans 
Une autre occafion ( * ) fort au long des vo- 
yes qui peuvent conduire la matière conte¬ 
nue dans la plevre , ou les espaces intercos¬ 
taux , jufques dans le poumon , en telle forte 
qu’elle puifte fortir après par l’expeâioration. 
IVIais outre cela on trouve ordinairement fa 
plevre adhérente aux poumons dans les cada¬ 
vres de ceux qui ont eflùyé une violonte Pleu- 
ïéfie. Or en ce cas on a beaucoup moins de 
peine à comprendre comment le pus fe fait 
jour de la plevre dans le poumon. En ouvrant 
le cadavre d’un homme dont je n’avois pas 

I 4| ■<"* l I 

•A . \ • •' ) I . - . ’ • 

Jfrt ) De internis nffetf, c. xo. Chjom. l.p. 644 * 

{ *)*$, 888 ,« 9 . 6 » ■ “ 
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Connu la Maladie , & que j’achetai d’un En- 
terreur de morts qui l’avoit enlevé furtive¬ 
ment , pour le faire fervir à mes différions , 
je trouvai le poumon gauche fortement uni à 
la plevre dans une étendue confiderable. 
Tandis que j’étois occupé à détruire cette 
adhérence avec le fcalpel, pour pouvoir en- 
fuite enlever le poumon t il s’écoula une gran¬ 
de quantité de pus. Cependant la chofe at¬ 
tentivement examinée je vis clairement que 
le poumon n’étoit point en luppuration , 
mais Amplement attaché fermement au fac 
purulent formé à la fuite &;en confequence 
de la Pleuréfie. Il ne paroit pas douteux que 
li cet homme eût vécu plus Iong-tems le pu 9 
auroit pénétré dansle poumon, dont l’adhèren- 
ee avec le Kifte étoit û intime. Mais du refte 
quel que foit le chemin qui y conduit le pus 
après une Pleuréfie fuppurée; il eft toujours 
confiant par les obfervations que la matière 
purulente s’évacue quelquefois par les cra¬ 
chats. Je ne penfe pas qu’il y ait de Médecin 
un peu employé qui n’ait été témoin de cela 
plus d’une fois, & je lai vu fouvent moi mê¬ 
me. Mr. de la Motte ( a ) rapporte le cas mé¬ 
morable d’un Pleurétique qui, ayant entière¬ 
ment négligé fa Maladie , rejetta le huitième 
jour à l’aide d’une toux médiocre, une grande 
quantité de pus qui venoit du poumon , ce 
qui luifauva là vie. Et de plus Hypocrate , 
annonce le même événement d’une maniéré 
bien claire , en parlant de la Pleuréfie ( b ). 

• U ' ~ V > * . w Jl \ Vy * ?' i - 5 i \ 

^ ‘* ^ - . ! ’ , 1 V* « *** 4 » 

{'a ) Traité complet de Chirurgie tom . i-p. 148.' 

( b ) De affe&wibus. cap, 3, C/ï&rf. tom, 

pag, 611. 
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» Cette Maladie, dit-il, fe juge pour le plutôt 
» le fept , & pour le plus tard le quatorze. 
» Si le pus formé dans le Côté eft rejetté ce 
» jour là par les crachats , le malade recouvre 
» la fanté ; mais Ci cela n’arrive pas le pus 
» s’épanche dans la poitrine, & le mal traî- 
3) ne en longueur. » Le même prognoftic fe 
retrouve encore dans, les aphorifmes ( a ) 
où il eft dit : » que la Pleuré fie qui ne fe 
» purge point par le haut dans l’efpace de 
» quatorze jours dégénéré en empyême. » 
Car Galien prouve en commentant cet apho- 
rifme que le mot grec ( ** ) dont Hypocrate 
fe fert figniiîe la crife qui fe fait par les 
crachats. 

§. 894. L’abfcés fe crève par la propre ac¬ 
tion du pus qu’il renferme ; en confe- 
quence le pus s’épanche dans la cavité 
de la poitrine , & celle-ci en eft bien¬ 
tôt toute inondée , l’ucére fourniffànt 
toujours de nouvelle matière , ce qui 
confume toute l’habitude du corps. On 
connoit cet état par les lignes qui ont 
précédé (892.893.) par la durée du 
mal jufqu’au quatorzième jour , par la 
remiftion fubite , & le retour foudain 
des fymptomes .* la phthifie çn eft une 
fuite. 

( a ) Aph. 8. feft. 5. Charter } tom, 9. pag* 

199. 

( ** ) Anaçatharmai » 
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L’abfcès une fois formé ,& diftendu par la 
matière purulente, fe rompt à la fin, tan¬ 
tôt plus tôt # & tantôt plus tard , à moins 
cependant que le pus ne forte du corps 
avant cette rupture , par les différentes 
voyes excrétoires qui peuvent le conduire 
au dehors. Or cela arrive rarement, fi ce 
n’efl: par les. poumons , où la matière fe 
porte aflez fouvent, comme nous venons 
de le dire tout à l’heure. Néanmoins Are- 
tée ( a ) a crû ce femble , que l’abfcès ve¬ 
nu à la fuite de la Pleuréfie fe vuidoit quel¬ 
quefois par le fondement, & que le Mala¬ 
de fe tiroit ordinairement d’affaire après 
cette évacuation. Mais ailleurs , où il parle 
encore à la même occafîon de l’excrétion du 
pus par l’anus & par les urines, il regarde 
la voie des reins & de la velîie comme la 
plus favorable des deux. ( h ) J’ai remarqué 
au §. 406. que Galien ôt d’autres Médécins 
ont vû des vomiques de la poitrine fe vuï- 
der par les felles Ôe les urines. Je fçai qu’on 
a coutume d’oppofer à Àretée l’autorité 
d’Hypocrate qui dit : ( c ) » que dans les 
» fuppurations du poumon les déje&ions pu- 
» rulentes font un figne mortel. » Mais il 
faut confiderer qu’Hypocrate ne parle pas 
en cet endroit de la Pleuréfie, & qu’on re¬ 
doute toujours , & avec raifon, des éve- 
nemens plus fâcheux, quand c’eft le pou- 


( a ) De morbor. acutor. lïb. 1. cap, 10. pag. 9. 
( b) De caufis S- fignis morbor. diuturnorum. 
lib. 1. cap. 9. pag. 38. 

( c ) Coac. prœnot. n$. 431, Ckart. tom . 8. pag* 
877, 
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mon qui eft la partie affe&ée, ce qui eft fî 
vrai qu’on ne regarde principalement la 
fuppuration qui eft la fuite de la Pleuréfte 
même comme fort dangéreufe , que parce 
que le poumon eft rarement épargné par 
cette fuppuration. Les obfervations nous ap¬ 
prennent , il eft vrai , que les perfonnes at¬ 
taquées depuis long tems de fuppurations in¬ 
térieures finiffent ordinairement par une 
diarrhée putride. Mais il faut obferver qu’il 
n’eft point queftion ici de cette efpéce de 
flux de ventre qui eft l’effet de la fonte 
putride de toutes les humeurs, occafionnée 
par la réforption du pus ; mais Amplement ’ 
de l’évacuation qui fe fait par l’anus d’un 
pus qui n’a que peu féjourné , & qui par 
conféquent n’a pas eu le tems de fe dépra¬ 
ver conftdérablement dans 1 abfcès. Car Are- 
tée fe fert de ces propres termes : fi la ma~ 
tiere fe jette dans les boyaux. ( * ) Surquoi 
il eft à remarquer que le mot grec écreg- 
çiujlai fignifie effectivement quelque mouve¬ 
ment prompt & fubit. 

On voit donc affez par ce qui vient d’ê¬ 
tre dit que la rupture de l’abfcès eft iné¬ 
vitable , toutes les fois que le pus manque 
de s’e'vacuer par quelqu’une des voyes dont 
j’ai parlé , à moins qu’il ne fe dépofe par 
métaftafe , ce qui eft très rare, fur d’au¬ 
tres parties du corps. L’abfcès en crévant 
verfe ordinairement la matière purulente, 
dans la cavité de la poitrine , & le mal-aife 
qui réfulte de cet épanchement eft plus ou 
moins grand , félon que l’épanchement mê- 

( * ) E es enteron ecrage. 
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trie eft plus ou moins confldérable. Comme 
l’ulcére ne difcontinue pas de répandre du 
nouveau pus dans la poitrine , il s’y en 
raffemble fouvent une quantité extraordi¬ 
naire. L’illuHre Boerhaave vit autrefois avec 
étonnement l’amas prodigieux qui s’en étoit 
fait dans celle d’un enfant de la campagne 
qui mourut de la Pleuréfie. Cet enfant avoit 
gagné cette Maladie dans le tems de la 
moiffon, pour avoir bû froid à très-grands 
traits étant tout en feu par le travail & la 
chaleur de la faifon. Le mal ayant malheureu* 
fement été négligé , ( comme c’efl affez la 
coutume aux champs ) l’inflammation fup- 
pura , & ce miférable enfant mourut fuffo- 
qué après avoir traîné l’efpace d’un mois. 
L’abdomen ouvert après la mort , on vit le 
diaphragme repouffé en bas du côté malade * 
formant un fac énorme qui s’étendoit au-de-là 
de l’ombilic , & qui avoit déplacé la plû- 
part des vifcéres abdominaux. L’ouverture 
de ce fac fournit plus de douze livres de pus. 
Aretée (a) qui avoit vû fans doute des cas 
pareils , avoué qu’il ne pouvoit affez s’éton¬ 
ner que la plèvre , membrane mince & dé¬ 
licate t ayant à peine aucune épaiffeur, fut 
capable de donner une quantité de pus aufli 
prodigieufe. La raifon qu’il apporte pour ex¬ 
pliquer ce phénomène -eft que la plevre s’é- 
paiflit lorfqu’elle fouffre inflammation. Mais 
fi l’on veut bien confidérer que le pus épan¬ 
ché dans la cavité de la poitrine acquiert 

chaque jour une nouvelle acrimonie par le 

✓ 

{a) De caufis & Jignis Morborum diuturno 4 
tumlih. i. cap. 9. pag. 37. 38. 
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crcupiflement , & qu’en cet état il mouille 
continuellement la furface de l’ulcère , on 
n’aura pas de peine à concevoir que tant 
qu’on ne lui donnera pas ifluë , l’ulcere ne 
pourra jamais être réduit à la condition d’une 
playe (impie ; il continuera donc à verfer 
l’humeur purulente dans le thorax, & afiii- 
rement en grande quantité, parce que le 
cœur qui agit de fort près , remplit les artè¬ 
res intercofiales avec beaucoup de force ; ou¬ 
tre que le mouvement du poumon dans la 
refpiration irrite auflî fans interruption la 
furface de l’ulcère. 

Nous connoîtrons que l’abfcès eft rompu 
6 c Pépanchement formé , fi les (ignés qui 
annoncent la fuppurati^i ont paru depuis 
aflez long-tems. Ce s figues viennent d’etre 
détaillés. Mais avant que l’abfcès fe crève 
il diminue nécefiairement la cavité de la 
poitrine par fon volume , il comprime 
le poumop , & produit, en conféquence , 
des fymptômes prefque tout pareils à 
ceux dont j’ai parlé au §. 835. Il faut ob- 
ferver de plus que la douleur s’appaife dans 
la partie enflammée une fois que le pus eft 
fait. Mais à méfure que l’abfcès augmente^ fit 
le remplit, que les membranes qui renfer¬ 
ment la matière fouffrent peu-à peu des dif- 
tenfions ultérieures , la douleur redevient de 
nouveau extrêmement aigue , & d’autant 
plus vive que la vomique e(l plus près de fa 
rupture. Cela a fait prendre l’échange plus 
d’une fois à des Médécins peu expérimentes » 
qui, attribuant cette dernière douleur à une 
inflammation nouvelle ont répété quelquefois 

les Malades .» 

déjà 


les faignées au point d’épuifer 
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iéjà fort affaiblis par la longueur de leur 
mal. Dès que le pus s’eft épanché dans 
la poitrine , après la rupture de i’abfcès 
îa douleur cefife fur le champ , 6c l’anxiété 
produite par la comprefîion que la vo¬ 
mique faifoit fur le poumon diminue conft- 
dérablement ; auffi arrive-t-il fouvent que les 
Malades qui reffentent ce foulagement fou- 
dain , fe croyent parfaitement guéris. Mais 
l’augmentation de l’épanchement ramène 
bien vite l’anxiété , la toux 8t prefque tous 
les autres fymptômes , & fait difparoître 
bientôt les vaines efpérances de guérifon que 
ces miférables avoient conçu. 

Hypocrate a recueilli avec beaucoup de 
foin les fignes qui ont coutume de précéd'er 
ôc d’accompagner la fuppuration aéiuelle 6c 
la rupture de Tabfcès. Il remarque en même 
tems qu’on ne fauroit dire positivement 
quand la vomique doit crever , cela arrivant 
tantôt plûcôt ôc tantôt plus tard. Voici dans 
quels termes il s’explique fur tous ces points: 
» les Malades qui font dans le cas d’une fup- 
» puration de poitrine , venue fur. tout à la 
« fuite de la Pleuréfie , ou de la Péripneumo- 
» nie , reffentent des chaleurs , peu confï- 
» dérables dans la journée , mais qui augmen- 
» tent pendant la nuit. Ils ne crachent rien 
» de rémarquabîe. Ils font fujets à des fueurs 
«aux environs du col ôc des clavicules. Leurs 
«yeux fe creufent, ôc les pomettes rougiffent. 
«Mais à mefure que le mal empire les bouts 
«des doigts s’échauffent, ôc fe rendent âpres 
» ôc raboteux. Les ongles fe courbent, ôc de¬ 
viennent froides. Les pieds fe tuméfient , 

» ü fe forme de pullules fur la furface dû 
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» corps, & l’appétit fe perd entièrement, 
» Voilà les fignes qui accompagnent les tu- 
» meurs qui ont fuppuré depuis long-tems , 
»mais qui n’ont pas encore crevé. On connoît 
» que la rupture eft prochaine par ce qui a 
»> précédé , comme la douleur & la difficulté 
>de refpirer au commencement du mal. La 

s> plupart des vomiques fe rompent les unes le 
» vingt , d’autres le quarante , & d’autres le 
» toixantiéme jour. Dans les Malades en qui 
»la douleur ëft violente dans le commence- 
»>ment de la Maladie, avec difficulté de ref- 
»pirer , & la toux , accompagnée d’expec- 
wtoration , on peut s’attendre à la rupture 

»de l’abfcès le vingt, & même plutôt ; on ju- 
»ge à proportion du tems où elle arrivera 
» quand les fymptômes dont je viens de par¬ 
ai 1 er fe trouvent à un moindre degré. Mais 
Si il^ faut fupputer bien foigneufement le tems 
5 )Oii la douleur, lapéfanteur, la fièvre , ou 
» les friiTons , ont commencé à fe montrer 
si pour la première fois ; car la rupture de 
» l’abfcès eft toujours néceflairement précé- 
>i dée de douleur , de difficulté de refpirer , 

» & d’une expeûoration plus ou moins abon- 
wdante. ( a .) », • 

Au refte perfonne ne doute que le pus ac¬ 
cumulé dans la poitrine , & abreuvant fans 
cefte le poumon, n’occafionne enfin la phthifie , 
par laquelle toute l’habitude du corps eft in- 
ïenfiblement confumée. 

$. 89$. Aufïî-tôt qu’on s’eft affurépar les 

(«) Coac. prcenot. 402, Charter t. pag. 875, 
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fignes(89z. 893.) que l’abfcès eft formé, 
il faut ronger avec des cauftiques l’en¬ 
droit oùft’on fait que le malade fentoit 
auparavant de la douleur, le couper 
environ jufqu’à la plevre, entretenir 
l’ouverture au moyen des fuppuratifs , 
& cela afin que la matière déterminée 
au dehors par le jeu des poumons, s’é¬ 
loigne de la plevre, & ne s’épanche 
dans la poitrine , d’où réfulteroit l’em- 
pyême. Enfuite on applique les émoi- 
liens fur la partie , jufqu’à,parfaite 
mondification. 

Comme le principal danger de la Fleuré- 
fie qui vient à fuppuration dépend de ce que 
l’abfcès s’ouvre ordinairement du Côté de la 
cavité de la poitrine où il verfe la matière puru-. 
îente,c’eftavec r'aifon qu’on eflaye de détermi¬ 
ner cettematiere vers Pexterieur dès que le li¬ 
gnes nous ont annoncé;que le pus eft fait.On 
Sati sfait à cette indication par les fomenta¬ 
tions , les emplâtres , les cataplafmes ,&c. 
qu’on applique fur l’endroit de la douleur , 
même dès le commencement de la maladie , 
comme je l’ai dit au §. 890. N°. z. Car le re¬ 
lâchement que ces applications topiques 
procurent aux parties extérieures peuvent 
y dériver le pus. Mais ces remèdes feuîs étant 
rarement fuffifans pour cela , les Médecins d& 
l’antiquité mêloient fagement dans ces cir- 
conüances des médicamens âcres avec les émoi- 
liens, afin d’attirer au dehors , en irritant 

la matière purulente cachée plus profonde- 

N z 
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ment. Ainlî Aretée ( a ) dit en parlant de h 
cure de la Fleuréfle , que fi U Maladie de¬ 
vient longue , la douleur opiniâtre , &> Vex. 
pettoration humide , il faut s'attendre à la fup. 
puration , Rajouter en confequencs aux cata - 
piaf mes la graine de moutarde de romarin. 
Il confeille enfliite d’appliquer après le fep- 
tieme jour une grande ventoufe avec beau¬ 
coup de flamme fur l’endroit de la douleur 5 
après quoi il veut qu’on fafle desfcarifîcations, 
dans lefquelies on répandra du fel ou du 
nitre ; & il ordonne une fécondé ventoufe 
pour le lendemain. On fçait que les parties 
comprifes fous cet inftrument, beaucoup 
moins preffées qu’auparavant par le poid de 
l’atmoiphere , s’élèvent aufli-tôt en tumeur , 
ce qui détermine une puiflante dérivation fur 
le lieu où la ventoufe a été appliquée. L’irri¬ 
tation que caufent le fel ou le nitre qu’on met 
dans les fcarifications fert encore à la mê¬ 
me fin. 

Mais on ne doit pas s’en tenir là. Dès qu’on 
eft une fois alluré que l’abfcès eft fait , il faut 
pratiquer avec le fer ou le cauftique une ou¬ 
verture qui aille bien près de la plevre , ôc 
entretenir cette ouverture pendant long- 
tems au moyen des topiques fuppuratifs, dans 
la vûê d'y déterminer f la matière, qui doit s’y 
porter avec aifance , rien ne s’oppofantà fon 
iflue de ce côté là. Je confeillerois par cette 
raifon que dès le commencemant même de la 
Pleuréfie , on eût foin de marquer d’un pe- 

(a ) De curatione morlorum acutor. lïb. z. 

€ ap. 10. pag, 91. 
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cït emplâtre ( * ) l’endroit de la plus grande 
douleur, parce que c’eft là où l’abfcès fe for¬ 
me communément, quand l’inflammation ne 
fe refont pas, & qu’elle ne fe termine point 
d’ailleurs par la codiion fit l’excrétion de 
la matière morbifique. De cette maniéré on 
fçauroit où placer l’incifion ou le cauftique a 
fans craindre de fe tromper. Il eft vrai 
que lesMedécinsont rarement recours aujour¬ 
d’hui à ce que nous recommandons ici, < 5 e 
que d’ailleurs les malades ne s’accommodent 
pas toujours d’une telle précaution. Je penfe 
néanmoins qu’on fera fa'gement de la pren¬ 
dre , pour aller au devant de l’empyême , ma¬ 
ladie qui eft fi dangereufe. Il paroit que dans 
des cas pareils à celui dont nous parlons 
Hypocrate ( a ) a fait ufage de cette méthode 
de cure. C’eft ainfi que dans un endroit oit 
il traite du tubercule du poumon , & indique 

ce qu’il y a à faire pour enprocurer la rupture, 
&enfuite. l’évacuation dupus par les crachats, 
& il ajoute : » Si le tubercule ne fe rompt 
w point ( car quelquefois il forme à la longue 
» un abfcès dans le Côté , & y fait tumeur. ) 
» Il faut quand cela arrive l’ouvrir avec Tint 
» trument tranchant ou le cauterifer avec le 

» feu. » ‘Peu après ceci Hypocrate preferit 

1 

( <z ) De morlislib. z. cap. 22. Ch art. tom* 


l'P a g’ S 74 » 



(*) Comme par exemple l’emplâtre de 
melilot, où l’on feroit entrer un peu d§ 

camphre & d’opium. 
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encore la même cure,à l’occafion du tuber¬ 
cule du Côté (fl); mais dans ces deux cas 
il paroit n’avoir fait ufage du fer ou du feu 
que lorfqu’il y avoit déjà au Côté malade 
quelque tuméfaction & un peu de rougeur s 
car alors nous fommes beaucoup plus fûrs que 
la matière tend à fe porter à l’extérieur. Et 
du reûe comme ces opérations font prefque 
toujours infruCtueufes quand la matière puru¬ 
lente a contracté de l’acrimonie ( les malades 
périmant d’ordinaire fi elle a déjà commencé à 
fi putréfier par le fejour& le croupiffement. ) 
Hypocrate a foin de nous en avertir. ( b ) 
» Les malades, dit-il , dont on ouvre ou dont 
s> on cauterife la poitrine pour en tirer du 
s) pus , réchapent fi celui qui s’écoule eft 
»> blanc , & fans mauvaife qualité. Ils pé« 

rifient au contraire s’il eft fanguinolent B 
à) bourbeux , & fétide. » Or Galien remar¬ 
ia que dans fon Commentaire fur cet aphorif. 

me qu’Hypocrate entend principalement fous 
Je nom d'empyiques ou fuppurês ( ** ) ceux 
qui ont une collection de pus entre la poitri¬ 
ne & les poumons, maladie pour laquelle les 
anciens Médecins avoient coutume de récou- 
arir au cautere actuel, comme Galien le prou¬ 
ve par le témoignage d’un vieux Auteur 
comique. Ainfi il ne paroit pas douteux 
que les Médecins de l’antiquité ont quelque¬ 
fois employé le cautere aCluel , ou l’inflru- 

( a ) Ibid. cap. 24. pag. $7$. 

( b ) Aph. 44. fefi. 7. Chart. tom. 9. pag. 

5 1 5 * 

(**) Ibid. pag. 31 6. empuous five fup. 

P lira ta s. 
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ment tranchant, lorfqu’ils étoient apurés que 
le malade fe trouvoit dans le cas d’une fup- 
puration aduelle de la poitrine , bien qu’ils 
n’apperçuffent ni tumeur , ni rougeur fur les 
tegumens externes. Ce qui porte furtout à le 
croire, c’eft que cette méthode , qui peut fati- 
ver les malades, n’eft fufceptible d’aucun in¬ 
convénient. 

Le cas qui fuit eH une preuve frapante des 
grands avantages qu’on peut rétirer pour j’é- 
vacuation de la matière purulente , lors même 
que le foye en eft profond, de ces fortes 
de voyes artificielles, entrétenues long-tems 
ouvertes par le moyen des fuppuratifs. Il 
fe forma au deffous de l’omoplate gauche , à 
la fuite d’une Fleuréfie négligée , une tu¬ 
meur que le malade porta deux ans entiers 
fans beaucoup d’incommodité. Un coup qu’il 
s’y donna malheureufement commença alors à 
la rendre douloureufe ; il furvint en même 
tems une toux vehémente qui ne donnoit de 
rélache ni nuit ni jour; le malade crachoit 
une grande quantité d’un pus jaune , fluide , 
de mauvaife odeur, & mêlé de quelques filets 
de fang. Il avoit le pouls dur & fréquent,beau- 
coup de chaleur , le corps extenué , & point 
'd’appétit. Le Médecin, homme prudent, ne . 
crût pas que la tumeur pût être ouverte 
fans rifque. Imitateur des anciens , qui en 
cauterifant les efpaces intercoftaux prati- 
quoient des égouts à la matière dans les fup- 
purations internes de la poitrine, il fit pafifer 
un feton entre les deux Côtes qui étoient 
immédiatement au-deffous de la partie in¬ 
ferieure de la tumeur, qu’on eût foin de ne 

pas percer avec la pointe de l’éguille. Il s’é* 


/ 
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coula le long du feton une grande quantité 
de pusr tous les accidens fe calmèrent , la 
force revint, la tumeur s’affaiffa , & le ma¬ 
lade fe tira en affez peu de tems de cetts 
dangereufe Maladie. ( a ) 

Nous favonspar denombreufesobfervationa 
que le pus accumulé dans le Côté s’eft fou- 
vent ouvert à lui-même des iffues furprenan* 
tes vers les parties extérieures. Je n’en rap» 
portera! qu’un feul exemple , mais allez fin. 
gulier , dont j’ai été moi*même témoin. Un 
jeune homme de vint ans fut pris, à la fuite 
d’une courfe rapide pouffée au delà de fes for¬ 
ces # d’une Pleuréfie à laquelle on n’apporta 
pas affez tôt des rémedes. En confequençe 
la Maladie fe termina par fuppuration, de Je 
jeune homme tomba dans une grande opprefc 
fion de poitrine. Le trente-quatrième jour de 
fonmal il commença à rendre des crachats 
purnlens en abondance fit fans effort. Cette 
expectoration le foulageoit beaucoup à la vé¬ 
rité , mais il lui retoit toujours une douleur 
obtufe dans la cavité droite delà poitrine, 
& je m’apperçus que toutes les Côtes de ce 
côté là commençoient à faire faillie en dé- 
hors, quoique le malade eut rejetté chaque 
jour durant un mois entier une grande quar> 
tiré de matière purulente. De plus , il fur- 
vint une diarrhée qui l’affoiblit beaucoup , 
la fièvre lente hectique ne difeontinuoit point, 
& tout le corps enfin tomboit en confom- 

_{ a ) EJfais de med. de la focieté d'Edimbourg 
tom 6. art. 60. Vobfervation dont il s'agit ici e/I 
un cas très fingulier , qui mérite fort d'êtri 

.médité. 
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’ption. Ce pauvre malheureux , fatigué de la 
longueur de les fouffrances,ne voulut plus en¬ 
tendre parler d’aucun remede, & traîna dans 
cet état pendant long-tems une vie miferable. 
Vers le dixième mois ilfe formaenfinau milieu 
du fternum une tumeur molle du volume d’une 
noifette; en appuyant avec le doigt fur la cir¬ 
conférence de cette tumeur je touchois dif- 
tin&ement les bords du trou que la matière 
s’étoit pratiquée dans l’épaifleur de l’os eu 
lejrongeant.Quelques jours après fon aparition 
la tumeur créva d’elle-mème, & fournit une 
grande abondance de pus louable. L’écoule¬ 
ment purulent dura huit mois, & d’avantage , 
-enforte qu’on avoit tout lieu d’appréhender 
que le malade ne fuccombât à la fin. Le 
Chirurgien pouvoit faire entrer dans le fac à 
chaque fois qu’il panfoit l’ulcere jufqu’à une 
livre de la décoftion déterfîve dont il fe fer- 
voit en forme d’injeéiion. La liqueur ne pé- 
nétroit pourtant pas dans la cavité de la poi¬ 
trine ; elle paroifïbit refter entre la plevre Ôc 
les Côtes, & reffortoit enfuite facilement par 
l’ouverture du fternum. Malgré tout ce que 
je viens de dire, le malade ne laiffa pas de 
recouvrer la fanté , l'écoulement purulent 
ayant diminué infenfiblement. Je l’ai vu huit 
ans après encore en vie &fe portant afiez bien, 
à cela près que le trou du fternum ne s’étoit 
point fermé , & qui en fortoit chaque jour 
quelque peu de matière. 

J’ai vû plufieurs autres cas dans lefqnels le 
pus s’étoit ouvert un chemin à travers les es¬ 
paces intercoftaux , après une Pleurélie ve¬ 
nue à fuppuration , & j’ai connu quantité de 
Malades qui s’en font tirés heureufement 3 
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quoiqu’ils fufTçnt dans un état qui paroiflai# 
prefque entièrement défefpéré. Seroit - ce 
pour cette raifon qu’Hypocrate (a) a dit: que, 
tous les Malades qui à la fuite de la Pleuréjie 
ou de la ? tri-pneumonie , tombent dans une fup - 
puration de poitrine , ne meurent pas pour cela 9 
mais recouvrent la Jantêï Les Médécins ont 
la douleur de voir périr prefque tous les Ma¬ 
lades qui ont un ulcère au poumon , oc- 
cafîonné par l’hémopthifîe , ou les autres ef. 
péces de phtifies , tandis qu’on en voit ré¬ 
chapper plufieurs des grandes fuppurations 
qui fuivent les Maladies inflammatoires de 
la poitrine , ou des poumons , lorfque le pus 
trouve heureufement à s’échapper par les cra¬ 
chats , ou à la faveur de quelque ouverture 
que l’art ou la nature ont procurée , avant 
qu’il ait eu le tems de s’épancher dans la^ 
cavité du thorax ; je dis avant de s’être épan¬ 
ché, parce qu'une fois que cela eft arrivé, 
le péril en devient beaucoup plus confidéra- 

ble, comme nous le verrons au paragraphe 
fiuvant. 

§. 896. M a js s’il eft confiant par les fi¬ 
gues ( go?» 894. ) q U e l’abfcès eft déjà 
rompu , & l’empyême formé , il faut 
fur le champ ouvrir la poitrine (303» 
n Q . 5. ) en tirer le pus [ 303 ] 8 z 

conduire enfuife la playe à guérifon 

(a) De locis in homine cap. 7. Chart . toïïh 
q.pag. 3 66 . 
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13 ° 4 . ) par le moyen du régime & des 
médicamens convenables. 

J’ai dit an §. 894. à quels lignes on peut 
reconnoître la rupture de l’abicès dans l’oc- 
caûon préfente , & au §.'302, on a détaillé 
en parlant des playes de la poitriné, ceux 
qui indiquent l’épanchement d’un liquide 
quelconque dans cette capacité- Ainfi c’eft en 
combinant ces deux efpéces de lignes , & par 
leur concours, qu’on’parviendra à fçavoir lî le 
pus s’eft répandu dans la cavité du thorax. Les 
obfervateurs ont quelques cas rares où l’on voit 
que le pus épanché eft quelquefois forti du 
corps par les felles, ou par les urines, après 
avoir été réforbé. Mais il ne faut point du 
tout compter là-delfus : tout retardement eft 

ici d’une dangereufe (*) conféquence. Carli 



(*) Parmi les lignes de l’épanchement il y ea 
a un qui mérite une attention très-particuliè¬ 
re ; c’eft la faillie des côtes du Côté où l’é¬ 
panchement s’eft fait. Il y a beaucoup d’Au- 
teurs qui ne difent rien cependant de ce 
ligne. Je l’ai obfervé fur trois ou quatre Mala- 
des morts à la fuite de Pleuréfies fuppurées. 
Bîr. le Roi m’a fait part à ce fujet d’une re¬ 
marque très - importante , qu’il ne trouvera 
pas mauvais fans doute que je place ici ; c’eft 
qu’il eft à propqs de faire affeoir le Malade 
far fon féant pour qu’on puiffe voir exacte¬ 
ment toute l’étendue de la poitrine , attendu 
que la faillie des Côtes peut fe faire apper- 

cevoir en certains endroits , & non en d’au- 
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l’on ne fe hâte d’évacuer l’amas des matières 
purulentes qui abreuvent fans ceffe le pou¬ 
mon , cette matière devenant toujours plus 
tenue & plus acre 9 par le mouvement de la 
refpiration , & par le féjour , occasionnera 
dans peu une phthifie déplorable , & l’on vou¬ 
dra inutilement après en tenter l’évacuation , 
lorfque le poumon aura déjà commencé à fe 
putréfier. A l’égard du lieu où il faut ouvrir la 
poitrine pour en tirer le pus , & de ce qu'il 
y a à obferver touchant cette opération , 
cela a été expliqué aux chiffres^ de renvoi, 8c 
j’en dirai encore quelque chofe dans la fuite { 
à l’occafîon de l’empyême. Mais comme on a 
toujours lieu d’appréhender que la partie la 
plus tenue du pus , pofnpée par les veines 
abfûrbantes , n’ait déjà infedé la mafTe des 
humeurs , la nourriture qu’on donne au Ma¬ 
lade doit être la plus oppofée qu’il eft.poffible 
à toute putréfaction (*) en mêmetems 
on fera boire copieufement d’une décodion 
de bardane , de fquine , ou de falfe-pareille i 
ou bien d’une infùfion d’aigremoine , de bé- 
toine , ou de la plante nommée verge d’or , 
&c. afin de laver & de dépurer la maflfe du • 
fang , en entraînant par la voie des urines , 


(*) Voye% fur cela les Aph. de Boerh'S. $99* 
& §. 605. n°. 1. 



très. Le défaut de cette attention coûta la 
vie à un Pleurétique qui étoit dans le cas de 
l’épanchement , 8 c que l’opération eût pû 
fauver. 

& 
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& des fueurs toute la purulence qui a pû s’/ 
mêler. 

897. La Pleuréfie eft encore fufcepti- 
ble d’ une autre terminaifon , qui a 
lieu lorfque l’endroit aïïedlë devient 
fchirreux , calleux ou que le poumon, 
fie rend adhérent à la plèvre. De - là 
naifTent auffi~tôt l’afthme , la difficulté 
de refpirer, une petite toux féche , 
principalement après avoir mangé , 
ou agi. La préfence de ces accidens , 
nous fait reconnoître la terminaifon 
dont il s’agit, s’il n*y a d’ailleurs au¬ 
cun figne d’abfcès ( 893. ) ou d’em- 
pyêoie ( 896. ) , particuliérement fi ces 

accidens perfifient long-t enis s f ans q ue 

le mal faflè des progrès confidérables. 

J’ai parlé de tout ce qui regarde cette 
matière au commentaire furie §. 843. cm il 
s’agifioit de la même terminaifon de la Périp¬ 
neumonie en tumeur fchirreufe, ou calleufe. 

§. 8 9 8 - Si ce mal une fois connu peut être 
guéri, ce n’eft que par une vie dure 
& laborieufe, par le grand air, leféjour 
de la campagne , & un grand exer¬ 
cice du cheval. 

Confultez fur cela ce qui en a été dit an 

§."862. à l’occafîonde la Péripneumonie. 

.0 


§. 899- Dans la Pleuréfie l’inflammation 
dégénéré anffi quelquefois en gangrè¬ 
ne , & alors celle-ci s’empare d’abord 
du côté , & fe communique bientôt 
après aux poumons, à raifonde lapro- 
ximité du lieu. 

En donnant l’Hifloire de Pinflammatîoû 
nous avons expliqué pourquoi la gangrène 
devqit être comptée parmi fes terminaifons » 
or , comme on a prouvé au §. 881. que 
l’inflammation eft inféparable de la vraie 
Pleuréfie , il eft évident que cette Maladie 
peut aulfi fe terminer par la gangrène. Mais 
cette funefte terminaifon n’ayant lieu que 
dans le cas où la violence de la Pleuré fie aÜté 
portée aflez loin pour fuffbquer la refpira- 
tion par l’excès de la douleur , (a) il n’eft 
point étonnant que le poumon dans cette 
occafion foit prefque toujours affeélé ; & 
outre cette raifon il y a encore celle de fa 


(*) Ma Quefnai prouve , je crois, très- fo¬ 
ndement , dans le neuvième chapitre de fon 
Traité des Ufages & des effets de la faignée 
que l’inflammation par elle-même ne produit 
jamais la gangrène , à quelque dégré de vio- 
lence qu’elle foit portée. 

(a) Indépendamment de la douleur il ne pa- 
roît pas douteux que la Pleuréfie puiffe fe ter- 
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contiguïté naturelle avec la plèvre. ( * ) 

§. 9°°. Ce mal naît ( 899, ) en même 
te ms ou de la véhémence de la Pleu- 
réfie , ou bien d’une matière âcre ou 
putride qui l’accompagne. 

J’ai parlé ailleurs (a) des caufes qui font 

dégénérer l’inflammation en gangrène. 

§. 901. Or l’on connoît qu’il doit arri¬ 
ver , & qu’il commence dé jà par dilfé- 
rens fignes : fi les crachats font jaunâ¬ 
tres & purulens, ronds ; purulens & 


(a) Avh 388. 



miner par la gangrène. Toutes les inflamma¬ 
tions gangréneufes ne font pas accompagnées 
d’une douleur bien confidérable. Voy. fur cela 
l’obfervation que Mr. Quefnai rapporte dans 
le chap. 14. de fon Traité de la gangrène , 
pag. 219. 2 20. 

(*) Mr. Van-Swieten fuppofe par-tout , 
comme on voit , que les poumons font en 
contadf immédiat avec la plèvre i mais il eft 
bon de remarquer qu’on doit penfer diffé¬ 
remment depuis que Mrs. Halles , Hamberger, 
& plusieurs autres Fhyficiens , on$ démontré 
J’exiftence de l’air thorachique ,c’efl:-à-dire , 
d’un air intermédiaire entre la plèvre ôc les 
poumons. 

O z 
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fanguinolens, d’un noir de fuye, bour¬ 
beux , de mauvaife odeur ; fi l’on en¬ 
tend un bruit confidérable dans la poi¬ 
trine , le Malade ayant le vifage trifte, 
les yeux d’un jaune tirant fur le rouge* 
pulvérulens , & obfcurs * fi la nature 
des crachats varie au commencement ; 
en ce cas le Malade meurt fouvent le 
trois ou le cinq.S’il y afterteur nulle ex¬ 
pectoration ou une expectoration péni¬ 
ble , fi le pouls eft languiffànt, les urines 
enflammées : s’il arrive unflux de ventre 
liquide , fétide , ■ putride , & fymptô- 
matique .* s’il furvient une grande Pé¬ 
ripneumonie ; fi une nouvelle atta¬ 
que de Pleuréfie fuccéde à la prerifîé- 
re .* fi le fang qu’on tire par la dai¬ 
gnée eft très vermeil, fans croûte in¬ 
flammatoire (384) 9 quoiqu’on l’ait 
fait fortir de la veine de plein jet par 
une large ouverture, & qu’on ait eu 
foin de le recevoir dans un vafe très- 
propre : fi l’expeftoration étant fup- 
primée , la difficulté de refpirer fub- 
fifte ou augmente avec douleur , pé- 
fanteur de poitrine, un pouls dur,petit* 
vif ,& beaucoup d’ardeur; car ces fym- 
ptômes font périr le Malade le fept, 
fi leur violence augmente le cinq. Si 
l’urine efl: fort rouge, obfcure , avec 
un fédiment mélangé, & confus , on 
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meurt 6 dans l’efpace de quatorze jours s 
fi le fédiment eft noir , ou reftèmble à 
du Ton , la mort eft plus prompte .* fi 
l’inflammation légère au commence¬ 
ment , augmente le cinq , ou le fix , 
le malade eft en danger le fept, tk 
le douze , & rarement il guérit , fi 
ce n’eft après le quatorze enfin fi le 
dos, le Côté , fes épaules s’enflam¬ 
ment , & deviennent rouges , avec 
une grande anxiété , & un cours de 
ventre verd , & très-fétide , ce font- 
là encore des fignes qui préfagent la 
gangrène* 


Il eft du’dévoir d’u-n Medécin de connoî- 
tre exactement les fignes qui donnent lieu 
d’appréhender cette funefte terminaifon de 
la Pleuréfie , & cela pour deux raifons : 
La première , afin de mettre en ufage tou¬ 
tes les reffources que l’art nous offre pour 1$ 
détourner , s’il eft poffible, & la fécondé , 
afin qu’il pourvoye à fa propre réputation # 

en faifant un prognoftic convénable, de peur 
que dans la fuite on ne vienne à lui imputer 
la perte d’un Malade qui n’a fait que fuccom- 
ber à la violence de fon mal. C’eft par ces mo¬ 
tifs qu’Hypocraee ( a ) récommande l’étude 

des fignes dans toutes les Maladies. » Car p 
» dit-il , fi le Médédin a prévu long - tema 


(a) In prognojliçQ, fentent. 4, 

& mg- s 8 5» 


Charter , tom* 
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«auparavant tout ce qui doit arriver. Il erf 

«fera beaucoup plus en état de fauver les 
» Malades dont les maux font fufceptibles de 
«guérifon , & quel que ce foit l’événement, 
«il fe mettra abfolument à l’abri de tout 
«réproche , s’il a fçû le prévoir & Tannon- 
» cer d’avance. » C’eft dans les écrits d’Hypo- 
crate que Boerhaave.a puifé les lignes qui 
font préfager la gangrène dans les Maladies 
inflammatoires de la poitrine, & ces lignes 
indiquent la véhémence du mal, ou la débi¬ 
lité des forces vitales, ou une dégéneration 
ïnfigne des humeurs , ou enfin la difficulté 

extrême de la çoélion* 

( Si les crachats font jaunâtres & puru* 
lens , ronds. ) J’ai expofé au §. 8 jj. n°* 
3. & §. 848. les raifons pour lefquelles Hy* 
jpocrate trouve ces crachats mauvais. J 

( Furulens & fanguinolens. ) Les crachat^ 
'purulens dont il s’agit ici nous indiquent , 
à la vérité , la co&ion de la matière morbi¬ 
fique , mais fi en même-tems ils font fan- 
■guinolens cela montre de plus qu’il y a de* 
vailfeaux corrodés ou rompus, & voilà pour¬ 
quoi ils font regardés comme de méchant au¬ 
gure. De plus , on fait que quand la gangrène 
s’empare d’une partie extérieure , fie que la 
ligne de féparation entre le mort & le vif, 
vient à fe manifefter, il a coutume de s’écouler 
Üe l’endroit même où cette ligne s’eft formée, 
une matière purulente & fanguinolente , fem- 
fclable aux crachats dont nous parlons. Dans 

les gangrènes extérieures ce n’efi pas-là m 
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lîgne à beaucoup près fi fâcheux , puifque 
c’eftune marque que le mort fe fépare du vif, 
mais c’en eft unconftamment très-dangereux 
lorfque le mal eft à fon liège intérieurement, 
parce qu’il indique la préfence de la gangrè¬ 
ne , toujours périlleufe dans cette occafion , 
Jors même que ce qui eft corrompu a déjà 
commencé à fe féparer du fain. Et voilà la 
raifon pour laquelle Boerhaave fait mention 
immédiatement après les crachats purulen» 
& fanguinolens de ceux qui font d’un noir de 
fuye , bourbeux & puans ; c’eft qu’en effet 
les Malades en rendent dej tels lorfque la 
pourriture a converti les parties mortes en 
une fanie gangréneufe qui fort par l’expec¬ 
toration , & qui vient dire&ement du pou¬ 
mon , qui , comme petfonne n’ignore % 
eft un vifcére de première néceffité pour la 
vie. Le prognoftic dont nous parlons eft 
conçu en ces termes dans Hypocrate : » Les 
» Pleurétiques dont les crachats font bilieux, 
«purulens, ronds; ou purulens & fanguino- 
» lens, s’en trouvent mal dans la fuite , de 
»même que ceux qui crachent une matière 
» noire comme de la fuye , ou pareille à du 
» vin noir. » 

Voyez au’ §. 848.. ce qu’on y a dit tou¬ 
chant les crachats noirâtres >■ bourbeux a qui 
reflemblent à de la lie , &c. 

( Si l’on entend un bruit confîdérable dans 
|a poitrine &c. ) on peut confulter auffi fut 
ce bruit le §. 848. pour ce qui concerne le vi- 
fage trifte , les yeux pulverulens , & obf- 
curs, j’en ai parlé au §, 734. en faifant le dé¬ 
nombrement des lignes fuoeftes qui ont cou¬ 
tume d’accompagner la fièvre fynoque pulri- 
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de. Mais nous remarquerons de plus ici que 
la tunique la plus extérieure de l’œil , qu’on 
nomme conjonétive, eft naturellement d’un 
blanc tirant fur le bleu , & qu’on y obferve 
à peine aucun vaiflfeau fanguin > d’où 
il réfulte que les humeurs qui parcou¬ 
rent fes vaiffeaux doivent nécefiairement 
être plus fines ôe plus tenues que le 
fang ? & même plus que la férofité. Si 
donc il arrive que le blanc de l’œil devienne 
d’un rouge tendant fur le jaune , cela prou¬ 
ve que des liquides plus groffiers ont péné¬ 
tré dans les vaiffeaux de la conjonétive , où 
ils féjournent privés de mouvement. Mais 
comme on fait par les injeétions anatomi¬ 
ques que les yeux reçoivent leurs artères des 
rameaux de la carotide interne , le change¬ 
ment de couleur fur venu au globe de l’œil , 
nous indique que les petits vaiffeaux du Cer¬ 
veau font pareillement gorgés de liquides 
groffiers , difproportionnés à leur calibre , & 
par conféquent ce figne marque toujours un 
danger éminent dans toutes les Maladies ai¬ 
gues. Hypocrate le donne comme tel dans la 
Pleuréfie en particulier : » les Pleurétiques 
» périffent , dit. il , (a) s’ils ont la poitrine 
» fort bruyante , le vifage trille , & les yeux 
» jaunes & couverts. » 

( Si la nature des crachats varie au com¬ 
mencement , &c. ) J’ai dit dans une autre 
qccafion (**) que dans la Péripneumonie , ôe 


(a) Coac, prœnot. n?. 388. Charter , toml 
8. page 873. 

(**) Aph, de Boçrh * §« 830, «?. 1, & §» 




DELA î l EU Ü E S I E. lê'ÿ 

la Pleüréfie , l’excrétion des crachats eh , 
félon Galien , une chofe analogue aux fëdi- 
mens de l’urime qui dans les Maladies indi¬ 
quent la coétion ou la crudité. Ainfï 
fi les crachats font de différente nature , 
cela dénote toujours l’opiniâtrété de la Ma¬ 
ladie , & prouve que l’ouvrage de la coélion 
eft encore fort peu avancé , voyez le com¬ 
mentaire fur le §. 893. où il eft parlé de cette 
variété des crachats , & où l’on trouvera les 
textes d’Hypocrate qui contiennent le pro- 

gnoftic qu’on en tire. 

( S’il y a fterteur , nulle expe&oration ou 
une expe&oration pénible. ( Car c’eft figne 
que le poumon fe remplit toujours de plus en 
plus , tandis qu'il ne fort rien par la voie des 
crachats qui puifTë le décharger du poid 
qui l’accable. Confultez là-deûus le §. 848. 

( Si le pouls eft languiffant. ) E11 effet , 
cela prouve ou la foibleffe des forces qui 
font circuler le fang , ou la difete de ce li- ' 
quide. Or, il faut îernarquer qu’il ne s’agit 
point ici de cette langueur du pouls qu’on 
voit fùrvenir quelquefois après de faignées 
répétées , dans un tems où la douleur Pleu¬ 
rétique eft notablement diminuée , & la 

refpiration devenue plus facile , mais de cel¬ 
le qui fe manifefte dans la vigueur du mal, & 
qui provient de ce que le poumon demeu¬ 
rant gorgé de fang , à caufe du défaut de 
refpiration , il n’en laifle paffer que très peu 
au ventricule gauche, ce qui fait que l’aorte 5 c 
fes ramifications ne font pas fuffifamment 

djftendues. (a) Ainfi on comprend que la lan- 

(a) Voy.fur cela le §» 883, 
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gueur du pouls eft fur-tout d’un très mauvais 
augure , lorfqu’elle eft en même tems accom¬ 
pagnée de fterteur. 

( Les urines enflammées.) On entend par-là 
celles qui font d’un roux ardent , ou d’un 
rouge clair „ 8 c qui jettent, pour ainfi dire , 
des étincelles , lorfqu’on les met dans un 
vaifleau de verre. Au refte ces urines font un 
ligne de chaleur intérieure , comme je l’ai 
dit au §. 673. 

( S’il arrive un flux de ventre liquide , 
&c. ) la raifon de cela eft que cette efpéce 
de cours de ventre indique une grande pu¬ 
tréfaction dans les humeurs , & qu’il n’ap¬ 
porte aucun foulagement au malade , bien 
différent de celui dont j’ai parlé au paragra¬ 
phe 888. n Q . 3. qui entraîne hors du corps , 
par une évacuation falutaire , la matière mor¬ 
bifique , lorfqu’elle a fubi la coéiion. De plus, 
l’acrimonie eft inféparable de la pourriture j 
or , j’ai prouvé ailleurs (a) que le cara&ère 
acrimonieux des humeurs eft une des caufes 
qui font dégénérer l’inflammation en gangrè¬ 
ne, 

( S’il furvient une grande Péripneumo¬ 
nie. ) La douleur que les Pleurétiques ref- 
fentent eft fi aigue que ces malheureux mala¬ 
des ofent à peine fe permettre d’infpirer. En 
conféquence le fabg commence à s’accumuler 
dans le poumon , dont la dilation n’eft pas 
fuffifante pour une libre circulation de ce flui¬ 
de à travers fa fnbftance , 8 c c’eft à raifon de 
cela qu’on voit fuccéder la Péripneumonie 
aux violentes Pleuréfies. Mais à méfure qu’on 

Ça) Vy. le §, 388. 
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diminue la douleur par d’abondantes faignées, 
îe malade infpiie avec moins de peine , ck le 
fang qui commençoit à féjourner dans I Ar¬ 
tère pulmonaire réprend fa circulation, ce qui 
fait bientôt difparoître cette Péripneumonie 
légère & naifiante. De plus j’ai encore ob- 
fervé allez louvent qu’il arrivoit auffi comme 
une efpèce de Péripneumonie légère , lorfque 
la matière de la Pleuréfie , après la co&ion , 
cherchoit à s’évacuer par les crachats. Voilà 
pourquoi le texte porte , s'il furvient une 
grande Péripneumonie ; car celle-ci étant par 
elle-même une Maladie infiniment dange- 
reufe, c’en efl fait de la vie du malade, fl 
elle vient encore à fe compliquer avec la 

Pleuréfie. 

Ceci peut nous faire comprendre ce qui a 
porté Hypocrate (a) à dire: que les Pé- 
ripneumonies qui tirent leur origine de la Pieu - 
réfie par voye de métajtafe , font moins dan - 
gereufes que les Pêripneumonies ejfentielles &* 
primitives. Car en cet endroit Hypocrate 
a voulu parler , félon les apparences , de ces 
légères opprefïions de poitrine , qu’on voit 
arriver lorfque la matière morbifique , après 
avoir été diffoute ,fe porte dans, le poumon 
pour être èxpuîfée enfuite par l’expe&ora- 
tion ou parles autres organes fecrétoires dont 
j’ai parlé au §. 888. Et en effet comme cette 
matière , quoique fondue & redevenue mo¬ 
bile , a néanmoins acquis des qualités qui la 
rendent incapable de rouler librement dans 
les vaiffeaux avec les humeurs faines, il arri- 

( a ) Coac. prœnot. n 9 . j97. Chart. tom. 8.; 

V a S- 875- 
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vera de-là qu’elle s’arrêtera quelque peu dans 
les extrémités artérielles , & fur-tout dans 
celles de l’artére pulmonaire , avant de pou¬ 
voir paffer dans la veine de ce nom. C’eft , 
peut-être , comme je l’ai dit ailleurs , une 
des caufes de l’anxiété 5 t des inquiétudes qui 
devancent toujours les évacuations critiques. 
Mais quand la Péripneumonie , & particu. 
îierement une forte Péripneumonie , furvient 
à la Pleuréfie , fans que celle ci cefle d’aller 
Ion train , c’eft alors que nous avons occafion 
de reconnoître la vérité de cette autre ma¬ 
xime d’Hypocrate (u) : la Péripneumonie en 
conjequence de la Pleuréfie ejl un événement 
fâcheux. Car Galien (b) en expliquant cet 
aphorifme fait obferver judicieufement, qu’il 
ne s’agit point là du changement de la Pleu- 
réile en Péripneumonie , ( comme daps la 
prénotion de Cos citée tout à l’heure. ) 
Mais du cas où il furvient à la première Ma¬ 
ladie qui fubfifte toujours, favoir la Pleuré¬ 
fie, une fécondé Maladie encore, je veux 
dire la Péripneumonie. 

( Si une nouvelle attaque de Pleuréfie fuccé- 
de à la première.) Il n’y a point de Praticien 
qui ne fâche que dans'la Pleuréfie la douleur cal- 
mejprefque toujours après la faignée, & difpa* 
roit même quelquefois entièrement , mais 
que dans l’intervalle de quelques heures , el¬ 
le réprend fa première violence , & oblige 
de nouveau à recourir à la faignée. Or , ce 

(a) Aph. i.feft. 7. Charter t tom. 9. pag. 
297. 

(b) Ibidem . 


n’eft 
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^efl: point ce renouvellement de douleur , ou 
tette efpéce de nouvelle attaque delà Pleure'fie, 
qui doit nous faire prognoftiquer une gangrè¬ 
ne prochaine. On voit tous les jours des 
Pleurétiques qui réchapent même après avoir 
eflùyé plusieurs re'tours , & augmentations 
de leurs douleurs. Par cette nouvelle attaque 
qui préfage la gangrène , il faut entendre 
4 e cas où la véhémence de la douleur augmen¬ 
te fubitement , avant qu’on fe foit encore 
apperçu d’aucune diminution ,du moins un 
peu confidérable , on bien cet autre cas où 
l’on voit la douleur fubfifter à l’un des Côtés , 
& l’autre devenir également douloureux , ce 
qu’il m’eft arrivé d’obferver quelquefois. Il 
femble qu’Hypocrate (a) ait voulu indiquer 
quelque choie de pareil dans le paflage fui- 
vant : « quand les humeurs arrêtées dans le 
y> Côté fe putréfient, & fortent enfuite par 
«les crachats , le Malade , dit-il , récouvre 
«la fanté , mais s’il vient à fe joindre à la 
«matière profondément fixée dans le Côté 
« depuis aflez long-tems , une nouvelle matié- 
«re ( Profepigenetai ) la mort arrive fubi- 
« tement>&c, »> J’ai expliqué ailleurs (paragra¬ 
phe 387. ) dans quel fens Hypocrate employé 
ici le mot putréfier , & j’ai prouvé que les an¬ 
ciens Médécins vouloient défigner par ce 

terme la co&ion ou maturation de la matière 
inflammatoire., 

( Si le fang qu’on tire parlafaignéé eft 
très-vermeil , &c- ) c’efl Baglivi (Z>) qui nous 

r 1 • V * ' *•* 

(a) De morbis , lib. 1. cap. 11, Chart . tom, 7, 

Çag. S4 6 . 

{fi) Praxeos med. lib. cap. 9. page 37. 

P 
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a’tranfmis cette obfervation. pratique dans fêt 
écrits; mais il reconnoît la tenir du célébré 
Xancizi, & la raifon qu’il en apporte eft cel¬ 
le-ci. Il penfe que la portion la plus grofîîére 
du fimg , devenue incapable de circuler, en 
«onféquence de lavifcofité inflammatoire,s’ac- 
cumule dans le poumon,& que.la partiela plus 
Ane & la plus tenue eft la feule qui puifle en¬ 
core traverfer les extrémités de l’artére pul¬ 
monaire. Car Baglivi dit que cette obferva¬ 
tion ne regarde pas moins la Péripneumonie 
que la Pleuréfte.Mais ne feroit-ce pas dans les 

Pleuréfies qui furviennent accidentellement 
aux autres fièvres , comme je l’ai remarqué ci- 
devant d’après Sydenham ( paragraphe 880. 
qu’on auroitobfervé le fait dont nous parlons? 
Cet illuftre Médecin qui portoit fi loin auprès 
des Malades l’exattitude & l’attention , a,foin 
d’avertir que ces fortes de Pleuréfies ne com¬ 
portent pas toujours de faignées répétées, 
& cela a lieu lorlque la Maladie à laquelle el¬ 
les fe joignent ne s’en accommode pas elle- 
même. Or Baglivi veut pareillement qu*on 
s’abftienne de réitérer la faignée , lorsqu’il 
ne paroît aucune croûte phlogiftique fur le 
fan g qu’on tire de la veine. 

( Si l’expettoration étant fupprimée } la 
difficulté de relpirer fubfifte 9 &c. ) On a vû 
ci devant §. 876. que tous le Médecins s’ac¬ 
cordent à regarder comme très dangéreufe la 
Pleuréfie féche , qui eft abfolument fans ex- 
pettoration; ainfi c’eftun fort mauvais figne 
qu’elle vienne à fe fupprimer lorfqu’elle eft 
établie. Elle ceffe à la vérité quand la matiè¬ 
re morbifique eft une fois évacuée. Mais dans 
i’occafion préfente la difficulté de relpirer 
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qui augmente , ou qui fubfifte tout au moins , 
avec un fentiment de plénitude dans la poi¬ 
trine , prouve bien fenfiblement que cette 
matière ne cefle de fortir par les crachats 
que parce qu’elle eft retenue dans le pou¬ 
mon. Or cela doit faire craindre une fuffoca» 
tion prochaine, furtout lorfqu’on eft afluré par 
la pétitefle du pouls qu’il ne pafte que très 
peu de fang du ventricule droit au ventri¬ 
cule gauche à travers les poumons. Quand le 
pouls eft en même tems dur & fréquent , ôe 
la chaleur fort confïderable , il y a lien 
d’appréhender que 1 l’inflammation qui eft' 
alors à un très haut degré , ne fe termine 
promptement par la grangrene , comme je 
l’ai dit dans une autre occafion ; ( a ) dans le 
cas dont il s’agit on fent communément 
beaucoup d’ardeur autour des parties précor¬ 
diales , tandis que les extrémités font à peine 
chaudes , & fouvent même tout à fait froides* 
Galien afiure , comme on l’a remarqué au §. 
883, qu’aucun Pleurétique n’échape fi le pouls 
eft tout enfemble fort dur , petit , & accel- 
leré. 

(Car ces fymptômes font périr le malade le 
fept, fi leur violence augmente le cinq. ) Il eft 
à remarquer touchant ce prognoftic qu’on ap¬ 
pelle aigues , en general,toutes les maladies 
qui parcourent leurs tems rapidement ,&avec 
danger , & qu’on eft convenu d’appeller très 
aiguës parmi ces maladies celles qui ne vont 
pas au delà du quatrième jour ; fort aigues 
celles qui durent jufqu’au fept , & les autres 
Amplement ,pourveu qu’elles nes’éten» 

(a) Aph. de Boerh . §. 388. 

r 3 
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dent pas au delà du vingt, (a) Or la Pîeu» 
réfie dont il eft queftion préfentement , n’eft 
pas de la plus mauvaife efpéce , puifque nous 
jfuppofons qu’elle a été accompagnée les pré- 
•îniers jours d’une expt<ftoration,qui s’eft fup- 
primée enfuite, ainfi on ne doit pas s’atfen- 
dre qu’elle fe termine au premier quarternai- 
re. Si donc les crachats s’arrêtent le cinq , & 
que les fâcheux fymptômes dont j’ai parlé tout 
à l’heure viennent à augmenter , le malade 
aneurt ordinairement au plus prochain jour 
critique, c’eft.à dire le fept, qui tient un des 
premiers rangs parmi les jours décrétoires 7 
comme je l’ai prouvé fort au long dans une 
autre occafion. ( b ) 

( Si l’urine eft fort rouge , obfcure , &c. )■ 
Si l’on fait évaporer peu à peu de l’urine 
laine 3 c fraîche , ep la faifant pader fuccelÏÏve» 
Jment par tous les differens degrés de cha¬ 
leur , elle deviendra d’un rouge très foncé. 
On voit par-là qu’à méfure que la plus grande 
partie du véhicule délayant fe diffipe , la cou¬ 
leur de l’urine augmente. On fçait encore que 
les chaleurs de l’été , en enlévant le véhiculé 
du fang par les Tueurs rendent les urines plus 
colorées de beaucoup qu’elles ne le font or¬ 
dinairement. De plus , qu’on laide à elle mê¬ 
me pendant long-tems de l’urine faine , même 
dans un vaideau très propre , elle y prend 
une couleur obfcure , & laide tomber au 
fond du vafe des fèces grodieres. ( c ) Outre 

( cl ) Aph. de Boerh. §. 5 64. 

( b ) Aph. de Boerh. §. 74t. 

( c ) Videatur de his H. Boerh. chem. tom. 1* 

pcg. 3zi. 
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cela, la graille du corps fondue par la cha¬ 
leur febrile , & devenue acre , rend les urines, 
fort rouges, en s’échapant avec elles par le 
couloir des reins. Auffi regarde.t-on ces urines 
comme un ligne de chaleur intérieure ; (a ) 
& de plus elles font des indices que le fang 
ne circule qu’avec beaucoup de peine dans fes 
vailfeaux , en confequence de la diflipation 
de fa partie aqueufe ; d’une acrimonie por¬ 
tée à un degré prochain de la putrefadion , Ôc 
de la grande violence de la fievre. Or j’ai 
prouvé ailleurs (b) que toutes ces chofes dif- 
pofent les inflammations à la gangrené. Dans 
la prénotion de Cos, oh on lit en entier le 
même prognoftic dont il s’agit ici, Hypocra- 
te ( c ) appelle l’urine dont nous parlons, 
ouron aimatodes, à caufe de fa grande rougeur. 
Et attendu qu’elle a en même tems quelque 
chofe d’obfcur & de brun ( ce qui eft un 
ligne de putréfadion commençante ) Hypo- 
crate la nomme encore Z ophodes , c’eft à di¬ 
re comme nebuleufe. En outre , de même que 
l’urine qui fe , putréfié dépofe au fond du 
pot de feces groffieres , celle ci préfente un 
fediment fort mélangé, & nullement égal. 
J’ai prouvé amplement ailleurs ( d ) que le 
fediment noir indique qu’il fe trouve aduei* 
lement dans les humeurs une difpofition 
gangréneufe , ce qui rend l’urine dont il s’a¬ 
git d’un préfage encore plus fâcheux. Galien 

( a. )Aph. de Boerh. §. 67 3. 

( b ) Aph. de Boerh. §. 388, 

( c) A 7 °- 581. Chart. tom. 8. JW.88&. 

{à)Aph, de Boerh, §, 741., 
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(a) regarde la couleur verte des urines com¬ 
me le prélude & une nuance de la noire ; aufll 
eft - elle , félon cet Auteur , un figne de la 
malignité de la maladie. Cependant Hollier 
( b ) affure qu’il a vû des Pleuréfies très gra¬ 
ves fe terminer par un flux d’urines fort 
épaifles & noires. Mais j’ai prouvé dans une 
autre occafion ( c ) que l’urine noire eft tou¬ 
jours & abfolumentmortellelorfqu’elleeft tout 
à la fois tenue & en très petite quantité. C’eft 
qu’alors elle montre que la pourriture s'eft: 
emparée des humeurs , fans pourtant que les 
matières corrompues foyent entrainées hors 
du corps. Le fediment blanc , égal, & lé¬ 
ger eft le meilleur de tous. Or celui qu’on 
appelle furfuracé , parce qu’il reflemble à 
dufon , eft certainement bien éloigné d’avoir 
ces qualités ; c’eft donc avec raifon que 
Galien ( d ) le trouve defavantageux. Il le re¬ 
garde comme l’indice d’une colliguation très 
confidérable , & d’une chaleur ardente quiva 
jufqu’à détacher des parcelles des folides 
même , qui fortent après avec les urines. 

(Si l’inflammation légère au commence¬ 
ment , &c. ) Confultés fur ce préfage ce que 
îious avons dit au §. 88 j. 

( Enfin fi les dos , le Côté , les Epaules 
&c. ) j’ai dit ci devant ( §. 888. n?. 5. ) qu’il 
étoit avantageux pour le malade que 1» 

douleur de Côté pafsât à l’épaule, au dos, à 

(a') De crijibus , lib. 1. cap. 12. Chart. tom. 

V a £- 59 5- 

( b ) Jac. Holler. comment . in coac. Hjpocrat, 

ic4 7 . 

( c ) Aph. de Boerh. §.741. 

( d ) Vide locum modo çitatum * 
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la main. Mais il faut fe rappeller que cette 
tranfpofition de la douleur procuroit du fou- 
lagement que la refpiration furtout en de- 
venoit plus aifée , au lieu que dans le cas pré- 
fent il refte toujours une grande anxiété » 
ce qui prouve que la matière morbifique n’a 
pas changé de place par une metaftafe favo¬ 
rable , mais que l’inflammation a gagné plus 
loin , tandis que la maladie principale eft: 
demeurée ; chofe qui eft d’un très mauvais 
augure. J’ai déjà fait obferver dans ce même 
paragraphe combien eft fâcheux le préfage 
qu’on tire du cours de ventre extrêmement 
fetide. Au refte on lit ce prognoftic-ci d’une 
maniéré un peu differente dans Kypocrate : 
( a ) » s’il arrive , dit-il , que le dos devienne 
3> rouge dans un malade attaqué d’une des 
3> efpéces de Pleuréfies dont j’ai parlé , que 
» fes Epaules s’échauffent , qu’il ne puiffe fe 
3> tenir fur fon feant fans reflèntir un poid 
» dans la poitrine, & qu’outre cela il furvien- 
» ne un flux de ventre verd & très fetide , 
3) le malade meurt le 21. jour , à raifon de 
33 cette diarrhée ; mais il réchape s’il ne fuc- 
3) combe pas ce jour-là. » ( * ) 

§. 901. Si la foiblelïè , l’excès de la don- 

• ' »-, i . r ; 4 * \ V »‘ ’ * •’ * „C ( ’ 

{a) De morbis. lib. 3. cap. 15 . Chart. t. 7, 

pag. 591, J' ; 


( * ) On lit dans les coaques un prognof- 
tic pareil , mais le texte n’eft pas fi exaét, à 

ce qu’il paroit* vid. n?. 380. Chart. tom, a» 
pag.873, 
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leur, la qualité de la matière qui 
fait qu’elle n’eft pas fufceptible d’ex- 
peftoration , le trop de crifpation , & 
de refferrement de la part des vaiiïèaux 
ou un ufage déplacé des médicamens 
échaufFans, rendent la Pleuréfie fé- 
che , & qu’en même tems la douleur 
monte aux parties fuperieures, il n’y a 
ordinairement plus rien à efperer , lï 
dans ces circonftances la langue paroit 
tout à coup feche , couverte d’ordure % 
livide , ou noire, avec une bulle de 
cette couleur. Plufieurs de ces li¬ 
gnes , & même chacun d’eux en parti- 
culieur , rendent d’ordinaire la maladie 
mortelle par elle - même ou du moins 
d’une cure très difficile , la grangrene 
qui s’empare du Côté , & du poumon 

voifin , faifant le plus fouven.t périr 
les malades,. 

Nous avons déjà dit plufieurs fois que h 
Pleuréfîe feche étoit toujours plus facheufeque 

l’humide ; or elle feche ou parce que la matiè¬ 
re eft incapable d’expettoration , ou parce que 
la foiblefle du malade,ou bien la violence delà 
douleur lui ôtent la liberté de cracher. L’une 
& l’autre de ces chofes dénote un état de la 
maladie qui eft des plus dangereux. C’eft ainlt 
que dans les perfonnes à l’agonie on entend 
une fterteur très defagréable dans les tuyaux 
bronchiques ; la trachée de ces perfonnes fe 

remplit , à la vérité , d'une glu tenace a 
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triais l’abatement des forces eft porté fi loin 
qu’il n’eft pas en leur pouvoir d’expulfer la 
matière qui s’accumule dans le poumon. Si 
donc il arrive que l’excès de la douleur fup- 
prime les crachats , on doit s’attendre à 
voir l’inflammation fe terminer dans peu par 
Ja grangrene , à moins qu’on ne parvienne à 
en calmer promptement la violence au mo¬ 
yen des remèdes convenables. 

Mais pour que la matière morbifique s’éva- 
cuë par l’expedtoration , il faut de nécefiité 
auparavant qu’elle foit diffoute ou que les ex¬ 
trémités des v aide aux dans lefquels elle fejour- 
ne fe dilatent fuffifamment pour lui permettre 
de les traverfer. Ainfi on comprend que plus 
cette matière efl compacte , & les vaideaux 
fermes & contractés, moins les crachats capa¬ 
bles d’apporter du foulagement au malade 
feront en état de fortir. De là vient qu'Hypo- 
crateadit :( a) » que ceux qui ont le tiflu.de» 
» parties ferré , & qui font beaucoup d’exer- 
» cice , pendent plus fouvent de la Pleuréfie 
» & de la Peripneumonie que les autres hom- 
» mes. »La raifonde cela eft que ces fortes de 
fujets ont les humeurs plus compares & plus 
denfes , & des vaideaux plus rigides, ce qui 
fait que ces vaideaux refiftent d’avantage à 
leur dilatation. Nous avons amplement parlé 
de tout ceci à l’Hiftoire de l’inflammation. §. 
386. 

Comme le froid occafionne x très fouvent 
la Pleuréfie , lorfqu’on s’y expofe imprudem¬ 
ment quand le corps eft échauffé par l’exer- 

( a ) Coiç. prenot* ftS. 398. chart. tom • 8. 
V a £- 8 7S« 
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cice ou le travail, le peuple ignorant eflaytf 
quelquefois , avant d’appeller un médecin , 
de guérir le mal dans fa naifiance en fe fer- 
vant de remèdes très chauds & fpiritueux , 
dans la vue de difiiper les vents , qu’on foup! 
çonne etre la caufe de la douleur ,• mais de pa- 
reilsïemédes crifpent les folides, difpofent les 
humeurs a la coagulation , augmentent à 
l’excès la violence de la fièvre , ôc par 
confequent ils font très préjudiciables. Le 
célébré Triller rapporte plufieurs cas fembla- 
bles où l’on voit à quel énorme dégré de vio¬ 
lence la maladie a été portée chez des mifera- 
bles à qui l’on avoit fait prendre au commen¬ 
cement du mal de l’eau» de-vie , ou d’autres 
remèdes chauds & incendiaires. J’ai vû moi- 
même un homme de trente ans périr en tren¬ 
te fix heures d’une Pleuréfie , parce qu’on 
s’avifa de lui faire avaler dès qu’il fentit la 
douleur de Côté , trois onces d’efprit diftillé 
de femences de livéche auffi chaud qu’il put 
le fouffrir. Ce malheureux ne retira aucun 
foulagement d’une faignée aflezeopieufe qu’on 
lui fit fept heures feulement après que le mal 
eût commencé , ôc qu’on répéta encore peu 
d’heures après, non plusque de tous les autres 
remèdes les plus efficaces qu’on adminifira 
tant intérieurement qu’extérieurement. La 
douleur de Côté fe foutint toujours avec 
une égale violence , & fe répandit même fur 
toute la poitrine , jufqu’au gofier. La refpi- 
ration étoit en même tems extrêmement péni¬ 
ble ,1e pouls petit , très accelleré ,1e déliré & 
la mort fuivirent de près. Il eft à remarquer 
fur cela que la douleur montoit vers les par¬ 
ties fuperieures, ôc que fa violence ne laifla 
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Jamais au malade la liberté de rendre aucun 
crachat. Ce cas m’a fait comprendre la raifon 
pour laquelle Hypocrate unit & met enfemble 
dans la même prénotion ( a ) ces deux efpe- 
ces de lignes jfçavoir l’abfence des crachats , 
& la douleur qui tire vers le haut; » les Pleu- 
» réfies feches, dit- il, & fans expectoration * 
» font infiniment dangereufes, mais celles oit 
» la douleur tend vers les parties fuperieures 
» font terribles pareillement. » 

( Si la langue paroit tout à coup féche,&c. ) 
J’ai parlé au chapitre de la fièvre ardente (§. 
759) de la fechereffe de la langue , de fa fa- 
leté , & de fa noirceur. Ces lignes indiquent 
manifeftement une difpofition gangreneu* 
fe dans le corps. Hypocrate ( b ) fait mention 
d’une bulle noirâtre qui fe forme fur la langue 
des Pleurétiques, & il la compare à celle qui 
s’excite dans l’huile, lorfqu'on y plonge un fer 
ardent. Cependant il ne tire pas de là un prog- 
noftic auffi funefte que des autres lignes. Il 
prétend feulement que cela préfage une crife 
plus pénible , & que le malade crachera du 
îang. Il recommande néanmoins au même en¬ 
droit d’examiner la langue des Pleurétiques > 
& l’on voit dans un autre ( c )‘combien il fai- 
foit de fond fur l’humidité de la langue & de 
la bouche dans des pareilles Maladies. » Si , 
1» dit-il, la bouche s’humeéle, & que l’expeûo- 

(n) Coac. n°.. 381. Chart. tom. 8. pag* 

( h ) Ibidem f n °• 384.6* de morbis lïb . 3, 
cap. r$. Chart. tom. 7. pag. 591. 

(c)De viftu acutorum. Chart. tom. ir* 
pag. 20. 
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» ration foit telle qu’elle doit être, il fera 
» à propos, pour le dire en partant, d’augmen- 
» ter la nourriture du malade , car la erife eft 
» d’autant plus prompte que l’humidité de la 
» bouche & de la langue eft plus confidera- 
» ble , & fe déclare plûtôt. » 

Tous les lignes qui viennent d’être défail¬ 
les indiquent un très grand péril, & ce pé¬ 
ril l’eft d’autant plus qu’il s’en rencontre un 
plus grand nombre enfemble , ainlî que cha¬ 
cun le voit bien. Du refte , comme le poumon 
eft naturellement contigu à la plèvre , on 
conçoit qu’il fera facilement affeâé fi la 
Pleuréfie fe termine par la gangrené. Ajou¬ 
tons que dans les Fleuréfies extrêmement 
fortes le poumon lui-même commence à s’en¬ 
flammer,attendu que le fang chaffé du ventri¬ 
cule droit du cœur ne peut point y circuler 
librement, à caufe de l’empêchement de la res¬ 
piration. 

§. 9°z. Quand on voit par ces lignes (9 01 ) 
qu’on eft menacé de ce mal ( 899 ') 
s’il refte encore quelque force au mala¬ 
de, il faut recourir furie champ aux 
plus puiflans moyens que l’art nous 
offre ; car ici l’on ne doit rien attendre 
ni des forces delà nature , ni des petits 
remedes. 

En effet dans ces terribles circonftances la 
mort eft aux portes , comme on dit, ainft 
le feul parti qui refie à prendre eft d’aban¬ 
donner le Malade à fon propre fort, ou bien 

d’effaye r 
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‘freffayer enfemble & tout à la fois pour der^ 
tiiére reffource les moyens les plus puiflans ^ 
après avoir prévenu ceux qui s’intéreffent au 
Malade fur l’incertitude de l’événement. 

» ' J k' f . 

§-.903. En ce cas (" 902*) il faut donc 
fur le champ enfoncer profondément 
dans la partie affeétée un fer ardent » 
afin de cautérifer les efcarres gangré- 
neufes : On les couvre enfuite de forts 
mondicatifs , on les échauffe fans cef- 
fe avec les fomentations les plus péné¬ 
trantes , après quoi on fera ufer large¬ 
ment au Malade d’une boilïon fort dé¬ 
layante , appéritive , antifeptique , 
& fudorifique : car s’il eft des mo¬ 
yens d’adoucir un mal ü cruel, c’eft 
fans doute ceux que nous propofons. 

Dans un cas comme celui dont il s’agit 
préfentement où la gangrène efl prête à fe dé¬ 
clarer , ou a même déjà commencé à s’empa¬ 
rer de la partie , il n’y a plus d’efpoir de ré¬ 
faction , ni d’évacuation critique. La feule 
chofe à quoi on puiflfe s’attendre eft, qu’à la 
faveur de la fuppuration , la matière inflam¬ 
matoire encore crue foit convertie en pus , 
& que ce qui a déjà été corrompu par la gan¬ 
grène fe fépare du vif. Mais nous voyons que 
lorfqu’une partie extérieure tombe en gan- 

§ rene , la fubftance de cette partie fe diffout 
c fe convertit en une fanîe putride dont l’é¬ 
coulement ne ceffe qu’après que l’ulcere eft 
parfaitement détergé. On comprend donû 

Q. 
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que fi dans le cas préfent on ne s’attacfioif 
avec foin à procurer l’ifiue de cette fanie 
gangréneufe , elle ne manqueroit pas de por¬ 
ter la corruption dans tous les lieux circon- 
voifins. C’eft pour prévenir cela que Boer- 
haave recommande de brûler profondemenS 
les croûtes que la gangrène a formées, afin 
de refiufciter dans la partie l’aétion vitale-ôc 
la chaleur qui y languifîent , & qu’après la 
chute des fcarres le pus & la matière pu¬ 
tride trouvent une voye ouverte pour s’écou¬ 
ler au-dehors. J’avoue que ce parti-là efl 
violent. Mais dans les maux extrêmes Hy- 
pocrate ( a ) avertit qu’on fe trouve fort 
bien d’employer des remedes qui le foyent 
auffi. Ailleurs encore (£) il loue le feu com¬ 
me une derniere refiource. » Le fer, dit-il # 
«guérit ce que les médicamens ne peuvent 
«guérir » ce qui réfifte au fer eft guéri par le 
«feu y mais les maux qui ne cedent pas à 
«celui-ci doivent être réputés incurables.» 
Il eft confiant que les Médecins de l’antiqui¬ 
té ont tenté la guerifon de beaucoup de Ma¬ 
ladies par le cautère a&uel ; ils ont même 
quelquefois cautérifé le dos & la poitrine 
dans les Maladies de cette capacité unique¬ 
ment pour en accellerer la cure , qui au¬ 
rait pû s’achever, mais plus tard , fans re¬ 
courir au feu. Cependant il ne me fouvient 
pas qu’Hypocrate en ait jamais fait ufage 
dans la Pleuréfie qui ménace de gangrené. 
Ce qu’Aretée recommande dans la cure de 
cette Maladie fe rapporte d’avantage à ce 

(a ) Aph. 6 .fe£i. i. Chart. tom. 9. pag. z» 

( b) Aph . 8 .feft. 8 . ibid. pag. 544* 
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traitement, (a) Il veut qu’on applique fur le 
Côté de la douleur une large & grande 
ventoufe , où il y ait beaucoup de flamme , 
& afin que celle-ci dure plus long tems , 
Il avertit de ne pas imprimer trop fortement 
les bords de la ventoufe dans la chair , au 
moyen de quoi on confervera l’accès de l’air, 
nécefiaire pour l’entretien de la flamme. 
Après qu’elle elt éteinte Aretée ordonne de 
Icarifier l’endroit où la ventoufe a été appli¬ 
quée , & de répandre enfuite du fel ou du 
nître dans les fcarifications pour flimuler , 
pourveu cependant que le Malade ait allez de 
force & de courage pour le fouffrir. Le jour 
d’après l’Auteur appliquoit une nouvelle ven¬ 
toufe , » afin , dit-il , de tirer des playes 

» une certaine ichorofité tenue : car , ajbute- 

» t-il, ce n’eft ni le fang , ni le fuc nourricier 
»qui en découle , mais un purichor, & du 
» relie il faut avoir pefé préalablement avec 
»foin fur l’état des forces, avant de fe dé¬ 
terminer à ceci. » 

Nous avons amplement parlé dans le trai¬ 
tement de la gangrené des remedes tant ex¬ 
ternes qu’internes qui conviennent au cas 
préfent. On trouve au chiffre correfpondant 
de la matière médicale la formule d’une dé¬ 
coction antifeptique , mais il paroît qu’on 
y a mis une trop grande quantité d’oximel 
fcillitique , car à cette dofe il deviendroit 
vomitif ; c’eft peut-être une méprife , qui 

a fait fubftituer l’oximel fcillitique , à l’oxi* 
mei fimple, 

( a) De curât, morlor acutor. lïb. r. cap. io> 
pag. 92. 


Q.* 
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§. 90$. Mais fi les fymptomes de la Pieu* 
réfie viennent d’une caufe inflam¬ 
matoire très-violente , & ne cedent 
ni au fecours de la nature , ( 887» 
888. y ni aux plus forts antiplevre- 
tiques £ 890. 90]. ) difparoiflènü 
enfuite tout à coup fans caufe en tant 
qu’ils dépendoient de l’inflamma¬ 
tion avec un pouls qui demeure pe¬ 
tit, vif, intermittent , une îfefpira- 
îion petite & fréquente , des fueurs 
froides , il eft fûr que la gangrené s’eft 
déjà emparée de la partie enflammée , 
d’où naît bientôt le délire & aufïi-tôe 
la mort, fur-tout fi le thorax eft en 
même tems de couleur livide. La mê¬ 
me chofe arrive fi tandis que le Ma¬ 
lade rend des crachats jaunâtres * 
la douleur fe calme fans raifon , car 
alors il furvient également un délire 
qui annonce que la gangrené va faire 

périr le Malade. 

Les vîolens fymptomes qui ont précédé 
ne nous ont pas laiffé lieu de douter que la 
Pleuréfie ne fût des plus mauvaifes. S’il arri¬ 
ve donc qu’ils viennent à difparoître tout à 
coup , fans aucun des lignes qui annoncent 
la correftion ou la refolution de la matière 
morbifique , nous fommes fârs alors que. 

cela dépend uniquement de ce que rinfhm- 
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«dation s’eft terminée par la gangrené. On 
a vu ailleurs que les fymptômes de l'inflam¬ 
mation ceflent en pareil cas. ( *) C’eft-là ce 
calme trompeur fi funefte à la réputation 
des Médecins qui manquent de fcience on 
d’attention i car tandis qu’ils croyent toute 
chofe en fûreté le Malade eft fouvent empor- - 
té dans la demi-heure. Comme cela a lieu 
également dans les antres Maladies inflam¬ 
matoires des vifceres, Hypocrate donne pour 
axiome général dans la pratique » qu’il ne 
» faut pas fe fier aux fymptômes qui fe calment 
» fans raifon ; ( a ) » d’ailleurs , nous favons 
que quand la douleur vient à fe modérer par 
quelque caufe favorable , les aétions vitales 
reprennent une vigueur nouvelle > le pouls 
devient égal 6c plus fort , ôc la refpiration 
plus libre. Au contraire dans le cas dont i? 
s’agit lesMalades refpirent à la vérité fansdou- 
leur, mais la refpiration eftpreffée, ôcils n’inf* 
pirent qu’une petite quantité d’air à la fois. 
En ; même tems les extrémités deviennent li¬ 
vides pour l’ordinaire , ôc la face cadavereu-. 
fe, le pouls petit, très açcelléré , ôc intermit-, 
tent ; toutes chofes qui indiquentune mort 
prochaine. Hypocrate donne là-deflus dans 
un autre endroit , ôc d’une maniéré généra¬ 
le ce beau pronoftic i» les accidens pernicieus: 

» qui apportent du foulagement , fans Agnes. 

» falutaires, annoncent la perte du Malade 

(*J §. ?88. 

(a) dpîu 272», Chart. tom*. 9* jptzg^ 

éj? » 
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(a). » Ajoutez que dans le cas dont nous 
parlons il y a communément encore un léger 
délire, comme nous Tavons dit au chapitre 
de la gangrené §.432. 

( Sur-tout fi le thorax eft ên même tems 
de couleur livide. ) Car c’eft là un ligne de 
gangrené ( b ) dont Hypocrate avoit déjà fait 
mention au livre du régime des Maladies ai¬ 
gues ( c ) où il recommande de ne donner 
qu’une nourriture legere à ceux qui font at¬ 
taqués d’une violente Pleuréfie. Voici com¬ 
me il s’explique : » c’eft pour ces raifons, 8 c 
» d’autres encore plus foi tes , qu’on voit pé- 
»rir le feptieme jour , & même plutôt les 
» Malades qui ufent de la ptifane entière , les 
» uns dans le délire , & d'autres fuffoqués par 
» la fterteur & l’orthopnée. Les anciens 
»donnoient à ces Malades l’épithete de 
» fîderatos ( bletous ) parce qu’on leur trou- 
ave après la mort le Côté livide , comme 
» s’ils y avoient reçu une playe. 

On obferve dans les perfonnes qui ont été 
frappées de la foudre une tâche livide de 
cette efpece fur la peau. Cela a fait penfer 
au favant Triller (di que le mot ( plege ) 
eft pris en cet endroit pour l’imprelîion que 
laiffe le tonnerre fur la partie qu’il touche» 
ïeut-être fignifie-t-il contufion auffi , celle- 

X. ' t' \ * ; ] . V. . V t 

(a) Pr œdiftioru lib . 1. textu 51. Chart. tom , 
t.pag. 7 i 4 - 

( b ) Voyei le §. 429. n 3. 

( c ) De viôla. acutorum Chart . 
fâg. 27. 

(d) ü fi Pleuritide , pag. 17}, 


tom. 11» 
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tel rendant ordinairement la peau livide* 
Suidas rapporte qu’Efculape mourut de la 
Péripneumonie : ( a ) ne feroit-ce 4 pas là ce 
qui a donné lieu à la Fable des Poetes qui 
ont feint que Jupiter le tua d’un coup de 
foudre î Coelius Aurelianus (b) avertit qu’on 
trouve fouvent la plèvre noire dans l’ouvertu¬ 
re de ceux qui meurent de la Pleuréfie r ce 
qui a fait penfer , dit-il , à quelques. uns 
que ces fujets avoient été empoifomés ; car 
on fçait que les cadavres des perfonnes qui 
ont péri par le poifon ont coutume de de¬ 
venir livides & de noircir. 

( La même çhofe arrive fi tandis que le 
Malade rend des crachats jaunâtres , &e. ) 

C’eft un pronoftic d’Hypocrate , que j’ai déjà 
rapporté ailleurs ( §.772. ) Voici fes termes 
dans lefquels il eft conçu : » Si la douleur de 
»,Côté accompagnée de crachats bilieux , 
s» s’évanouit fans raifon , le Malade tombe 
»en phrenefie. (e) » La difparution fubite 
de la douleur i fans aucun figne favorable a 
fournit ici le plus fort indice d’une- gangre¬ 
né déjà commencée. Il eft vrai pourtant que 
cette ceffation foudaine de la douleur eft 
quelquefois l’effet d’une funefte métaflafe qui 
tranfporte la matière inflammatoire fur le 
cervau , comme je Pai dit au chapitre de la 
Phrenefie , & il faut remarquer de plus que 
la gangrené , quelque partie du corps qu’elle 

( a ) Tom. 1. pag. 458- 

(b) dcutor.-paff. lib. 2. cap. 16. 

( c ) Prorrheticor, lib. 1 . Chart. tom . 8. pag* 

767. & QoaQar, pr^nQtm, n Q , ^18, ibid.pag. 
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occupe , eft aiîèz ordinairement fume cfa 

délire , ainfî qu’il vient d’être dit tout- 

à-l’heure. 

§. 906. La Pleuréfie fe termine par la 
mort même quand elle vient d’uns 
inflammation fl violente & fl doulou- 
reufe que le thorax n’ayant plus au¬ 
cun mouvement , le cours du Sang 
efl: arrêté : ce qui fait naître en très, 
peu de tems une Péripneumonie mor¬ 
telle. Q 848. ) 

C’eft ici la maniéré la plus prompte dont 
la Pleuréfie puiffe donner la mort. Car nous 
favons par la Phyfiologie , qu’après la naifi 
fance le fang ne fçauroit circuler dans l’ar¬ 
tère pulmonaire fi la refpiration n’eft pas 
libre ( perfonne n’ignore que la chofe eft au¬ 
trement dans le fœtus. ) Ainfi s’il arrive 
qu’une douleur exceflive empêche entière¬ 
ment la poitrine de fe dilater , le fang s*ac- 
cumulera néceflairement dans l’artère pul¬ 
monaire : il n’y aura feulement que la par¬ 
tie la plus fine qui foit exprimée dans les 
veines , tandis que la plus groffiere reliera 
dans le poumon » & de-là une fuffocatioa 
fubite , comme nous l’avons déjà dit aux §. 
877. & 883. 

Aretée ( a ) avoit fort bien remarqué 
cette terminaifon de la Pleuréfie, quoiqu’il 
ne paroiffe pas en avoir compris aufli claL 

( a) De caujts &, fignis morhîum acuw*. 
lis . 1. çap. 10, p a g. g, ■ * 
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Tentent la caufe. » Il arrive quelquefois , 
» dit-il , que pendant ce terns toute la ma- 
» tiére morbifique paffe dans le poumon „ 
» parce que ce vifcere qui, de fa nature 
» eft rare & chaud, & qui d’ailleurs agit 
» de fort près , attire cette matière à 
» foi, La tranfpofition de la maladie eft 
» fuivie alors d’une prompte fuffocation. » 

§. 907 . De-là il eft aifé de voir pour¬ 
quoi la Péripneumonie vient à la fui¬ 
te de toutes les violentes Pleuréfies * 
pourquoi ce mal eft ordinairement 
mortel aux vieillards, aux femmes ac¬ 
couchées ou groftes, pourquoi en fer¬ 
rant le thorax avec un bandage la 
douleur fe calme de façon à devenir 
fupportable. 

( Pourquoi la Péripneumonie vient h 
la fuite &c. ) On a donné la raifon de cela 
au paragraphe précédent. 

( Pourquoi ordinairement mortel aux vieil¬ 
lards. ) Tout le monde fait à quel dégré 
de rigidité nos parties parviennent dans la 

vieilleffe décrépite. Il eft même arrivé de 
trouver quelquefois les grands troncs d’ar¬ 
tère olîiûés dans les cadavres des vieillards. 
Dans l’âge avancé le fang d’ailleurs eft or¬ 
dinairement plus vifqueux , & la férofité 
moins abondante , relativement à la partie 
rouge: or nous favons ( voy. le §. 386. ) 

que la mobilité , la fou pie (Te des vaifleaux , 

Ôi un véhiculé délayant favorifent la réfo- 
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lution. De plus perfonne n’ignore combien 
l’excrétion libre des crachats eft fouvent 
falutaire dans la Pleuréfie. Mais les vieil¬ 
lards , toujours anhéians , ne font guères 
fans quelque difficulté de refpirer , & ce 
n’eft qu’avec bien de la peine, & au moyen 
d’une longue toux qu’ils parviennent à 
chafier la pituite ténace qui englue leur 
poumon ; autre raifon qui rend chez eux la 
Pleuréfie plus dangéreufe : à quoi il faut 
ajouter encore que la faignée, rémede fi 
important dans la cure de cette maladie , 
leur caufe fouvent uu abattement foudain 
& extraordinaire des forces. 

Hypocrate (a) avertit qu’on voit rare¬ 
ment arriver des maladies aigues aux vieil¬ 
lards , & Galien ( b ) dit en commentant 
ce texte » , s’il fument à un vieillard , 
» ce qui eft rare , une fièvre auffi forte qu’à 
» un jeune homme , elle eft prefque tou- 
» jours mortelle, parce qu’elle n’a pû être 
» excitée que par une caufe exceffivement 
» violente. » 

Il eft certain que dans l’énumeration 
qu’Hypocrate ( c ) a fait des maladies de 
la vieilleiïe , on n’y trouve pas une feule 
maladie aigue , fi ce n’eft l’apoplexie , chofe 
d’autant plus remarquable que félon Are- 
tée , (d ) les vieillards font les plus fujets 
à la Pleuréfie , & en réchapent même plus 
fouvent que les autres. Mais il paroît que 

( a ) Aph. iq.feft. i. Chart. tom. 9. pag. 24. 

f b 1 Ibidem, pag. 18. 

(c ) Aph. ïi.fedl. 3. idiâempag. 128. 

( d ) Morbor. acutor. lib. 1. cap. 10. pag. 9. 
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€eC Auteur a avancé cela plutôt d’après une 
îiipothéfe , qu’en fe laiffant guider par l’ob- 
**fervation. C’elt parce que l’hiver eft de tou¬ 
tes les faifons celle où il y a le plus de 
Pleuréfies , & qu’elles régnent moins au prin- 
tems , qu’il a prétendu que ces maladies 
font fréquentes dans la vieilleffe , & nulle¬ 
ment dans l’enfance , & comme il avoit dit 
un peu auparavant que les Pleurétiques fuf« 
foquent fubitement quand le poumon atti¬ 
re la maladie à lui ( favoir lorfque la Pé¬ 
ripneumonie fuccéde à la Pleuréfie. ) Voici 
ia raifon qu’il donne pour expliquer pour¬ 
quoi les vieillards échapent plus fouvent que 
les jeunes gens & fes hommes faits. »C’eft 9 
» dit-il, qu’il ne peut s’exciter une gran- 
» de inflammation dans des corps arides 
» St fecs , ni fe faire de métaftafe dans le 
» poumon , car à cet âge ce vifcere eft plus 
» froid que dans aucun autre , la refpiration 
» petite , & l’attradtion autfi foible qu’il efl: 
» poflible. » Mais on comprend facilement 
par ce qu’on vient de dire que le fenti- 
ment d’Hypocrate & de Galien , qui établie 
que les vieillards font les moins fujets à 
la Pleuréfie , mais qu’ils y fuccombent pref- 
que toujours lorfqu’ils y tombent , doit 
l’emporter dans cette occafion fur l’opinioa 
d’Aretée , Hypocrate pofant d’ailleurs pour 
un axiome général de pratique ( comme 
je l’ai déjà dit §. 879. ) « que les mala- 
» des font moins en danger dans les ma- 
i> ladies qui font conformes à leur nature # 
» à leur âge , à leur habitude , & à la fai¬ 
te fon # que lorfqu’elles ne font conformes 
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é> à aucune de ces chofes. f a ) » 

( Aux femmes accouchées, ) Les Prati¬ 
ciens favent que s’il furvient une fievre 
violente‘à une femme qui vient d’accoucher, 
les lochies fe fuppriment prefque fur le 
champ. Or nous verrons dans la fuite, lorf. 
qu’il fera queftion des maladies des femmes 
«n couche , combien eft grand le danger 
qui accompagne cette fuppreffion. J ai vu 
un cas malheureux de cette efpéce en la 
perfonne d’une femme grotte qui fut prife 
d’une forte Pleurélie vingt-quatre heures 
avant d’accoucher. Elle fit fon enfant moi t, 
les lochies cefferent bientôt de couler , 
la douleur, que la faignée avoit d abord 
lin peu calmé , augmenta tout-à-coup d une 
maniéré terrible , & bien que la maladie fut 
tin peu foulagée par les faignées qu’on ré¬ 
péta, la fièvre étoit toujours également 
violente, le poumon commença a fe rem¬ 
plir , & la malade périt le feptiéme jour. 
Il eft aifé de comprendre l’énormité des dou¬ 
leurs que cette infortunée femme fouffiit , 
obligée , comme elle l’étoit, de faire avec 
la Pleuréfie les plus fortes infpirations 
pour tâcher de fe délivrer de fon fruit. II 
ne faut pas conclure de ce fait que la 
Pleurélie foit toujours ôc abfolument mor¬ 
telle dans les femmes en couche ; on eft: 
atturé du contraire par plufieurs obferva- 
fcions dont on a cité quelques unes au §. 890. 

( Ou grottes. ) Perfonne ne trouvera fur- 
prenant que la Pleuréfie foit plus dangé- 
reufe pendant la groffeffe, fi l’on confi- 

( a ) /Iph, iq.fcSl' 2. Chart, tom. 9. ptrg-^7^ 
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$ére que la fièvre aigue qui l’accompagne 

cxpofe la femme à l’avortement , & qu’on 
ne peut pas d'ailleurs dëfemplir fubitemeiic’ 
par des faignées repétées les vaiffeaux- des 
femmes enceintes avec autant de sûreté 
qu’on le fairoit hors du tems de la grof- 
ieffe. De plus la grande diftention du bas 
ventre leur rend la refpiration plus péni¬ 
ble i le diaphragme ne pouvant pas des¬ 
cendre beaucoup dans l’înfpiratton , ainfi 
il faut néceffairement que la poitrine fe di¬ 
late d’avantage. S’il arrive que la douleur 
Pleurétique s’oppofe à cette dilatation, la 
malade fe trouve réduite à un état déplora¬ 
ble , & il eft à craindre qu’il ne furvienne: 
tone Péripneumonie qui l’enleve en très peut 
de tems. J’ai averti ailleurs ( voy. le §-. 
838. n°. 6 . ) que la Pleuré fie n’eft pas 
cependant néceffairement mortelle dans les 
femmes greffes , & j’ai rapporté l’hiftoire 
d’une qui fut heureufement guérie par l’ex- 
pe&oration. Bien plus j’ai traité une autre 
femme de deux Pleuréfies dont elle fût at¬ 
taquée durant deux groffeffes , une fois au 
fixiéme mois , & l’autre au huitième : l’ac¬ 


couchement fut heureux dans l’un & l’au¬ 
tre cas , & cette femme paffa affez bien le 
tems de fes couches. 

• S ■ 

• ( Pourquoi en ferrant la poitrine, &0. ) 
Pendant l’înfpiration les Côtes s’éloignent 
mutuellement les unes des autres , le dia¬ 
phragme pouffé en bas agrandit la cavité 
de la poitrine, & en même tems l’abdomen 
s’élève. Mais dans la Pieuréfie les Côtes ne 
fçauroient s’écarter ainfi entr’elles , fans 

jÔtt’il eu arrive de cruelles ‘douleurs. Si o a 

& 
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vient donc à ferrer la poitrine avec de tour? 
de bande de façon que les Côtes foyent 
prefque immobiles , tandis que le bas ven¬ 
tre demeurera libre de toute compreffion, 
la dilatation de la poitrine lorfque le ma¬ 
lade infpirera ne fe faira que par la feule 
defcente du diaphragme vers l’abdomen ; 8s 
par conféquent les parties placées dans l’in¬ 
tervalle des Côtes ceffieront d’être tirail¬ 
lées. Il réfultera donc de-là un foulagemenÊ 
ânfigne pour le malade, 8t on aura moins 
à rédouter l’engorgement du poumon oc- 
cafîonné par le défaut de refpiration. Il 
faut remarquer pourtant qu’à la vérité la 
douleur eft diminuée par le moyen que nous 
venons de dire , mais que la caufe n’en 
fubfîûe pas moins, & qu’ainfî on ne doit 
pas cefler de la combattre efficacement poui; 
aller au devant de la fuppuration qui pour-# 
l'oit fort bien fe faire , tandis que le Mé¬ 
decin fe perfuaderoit fauffement que la 
violence de la maladie eû calmée, parc® 
«que la douleur le feroit. 

^ Ai ' ‘t f w* 4 V ^ ~ » MM V g X . ' m Æi •’ 4M • ^ h ’TÏ 1 


Fin du Traité de là Fieurêfie. 
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§. 908. Lorfqu’une maladie femblableà la 
Fieurêfie occupe cette partie delà plè¬ 
vre qui environne le diaphragme ou 
le diaphragme même, on l’appelle Pa- 
raphrenefie, & c’cft un mal très cruel. 
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On a vû dans l’hifloire de la Pleuréfie 
C §. 877 . ) en combien d’endroits différens 
cette maladie pouvoit avoir fon fiége , la 
plèvre révêtant, comme on fait toute la 
furface interne du thorax. L’inflammation du 
diaphragme, cloifon qui fépare la poitrine 
de l’abdomen, devroit donc proprement être 
raportée à la Pleuréfie. Mais l’ufage veut 
qu’on appelle cette maladie d’un nom par¬ 
ticulier , & les Auteurs ont coutume d’en 
traiter à part, à caufe d’une certaine diffé¬ 
rence qu’on remarque entre ces fymptômes , 
& ceux de la Pleuréfie. 

On lit dans Ruffus d’Ephéfe ( ci ) que la 
membrane qui fépare les vifceres du thorax 
de ceux^ du bas ventre s’appelle Phragma Kai 
Phrenes. Mais j’ai averti ailleurs que c’étoit 
îa coutume parmi les Médecins de l’antiqui¬ 
té de donner la terminaifon en ltis à la par¬ 
tie affe&ée dans les maladies , lorfqu’iis 
vouloient défigner une affe&ion inflamma¬ 
toire de cette même partie. L’inflamma¬ 
tion du diaphragme auroit donc dû s’appel- 
ler Phrenitis , Phrénefie , mais ce nom ayant 
déjà été donné à une autre maladie , laquel. 
le confifle dans un délire furieux & conti¬ 
nuel , dépendant de la légion primitive du 
cerveau , avec fièvre continue aigue ;ona 
jugé à propos d’appeller celle dont il s’a¬ 
git à préfent Paraphrênéjîe , afin de la diC» 
tinguer. La prépofitioti Para s’emploie fou- 
vent à la vérité , lorfqu’on la met au devant 
des noms des maladies, pour défigner un 

. • 

(O De corporis humani partium appelle 
tionibus , lib. i.pag. j 8 . 

Ii * 
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moindre degré d’intenfité ( a ) du mal Mais 
on ne trouve nulle part que la Paraphrénie 
foit prife pour une Phrénefie légère, car la 
Phrénefîe fymptômatique , de même que le 
délire fébrile fe nomment Paraphrojfume. 

Hypocrate a décrit l’inflammation du dia¬ 
phragme fous le nom dé Phrénefîe, ( b ) 
après avoir averti auparavant que celle-ci 
peut être produite par d’autres maladies , & 
il ajoute enfuite que le traitement eft le mê¬ 
me que celui de la Péripneumonie, (c) Alé- 
xandre de Tralles & Paul d’Egine ( cc ) ont 
parlé auffi d’une Phrénefîe qui dépend de la 
lézion du diaphragme , & non de la tête , à 
laquelle ils n’ont pas donné cependant de dé¬ 
nomination particulière , mais ils avertiflfent 
qu’on la diûingue principalement de la vraie 
Fhrénéfie par la difficulté de refpirer. Le mot 
de Paraphrénefie ne le rencontre pas non 
plus chez Galien dans l’endroit où il traite 
de cette maladie, (fl ) • 

§. 908. Elle eft beaucoup plus fréquen¬ 
te qu’on ne le croit ordinairement ; 
elle exifte fouvent fans qu’on s’en ap- 
perçoive ; & en conféquence on la né- 

( a ) Voyez fur cela le Commentaire fur le 
5 . 783. ) 

[b j De morlis lïb. 3. cap. 9. c hart. tom .7* 

fag. 586. 

( c ) Lib. 3. cap. 6. pag. 18. 

( cc ) Lib. 1 .cap. 11. pag. 45. 

( fl ) Ue locis ajfeftis lib. 5. cap. 4. Chart . 
tom. 7. pag. 488. 
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glige , ou fi on la traite , c’eft fous le 
titre d’une autre maladie. 

Plufïeurs Médecins de ^antiquité ont fait 
mention de la Paraphrénefie , ainfi que nous 
venons de le dire , & parmi les caufes de la 
Pleuréfie ( voy. le §. 881. n Q . i. ) Il en eft 
quantité qui font très capables de donner 
naiffance à une maladie femblable dans le dia- 
phragme : telles font fur tout les boiflons gêléea 
prifes à grands traits , & la plénitudede l’ef- 
tomac. Il paroît donc bien étonnant qu’il 
foit fi rarement queftion de ce mal dans la 
pratique courante , que Diverfus s’eft crû 
autorifé à le mettre au nombre des maladies 
dont le çommmnn des Auteurs praticiens ne 
donnent pas le traitement. Mais il eft cer¬ 
tain que tout le monde ne connoît pas exac¬ 
tement la fituation , ni la vafte étendue du 
diaphragme^ Il commence aux lombes , < 5 t 
monte enfuite fi haut qu’il fe trouve adhé¬ 
rent au péricarde par fa partie tendineufe # 
& fépare la poitrine du bas ventre , par fon 
ample fuperficie. Dans le magnifique ouvra¬ 
ge d’Albinus il y a une figure qui en indique 
mieux la pofîtion que ne pourroit \p faire 
aucune defcription ( a ) , & qui fait voit 
qu’il n’eft pas furprenant qu’on ait quel¬ 
quefois pris la Paraphrénefie pour une mala¬ 
die des autres parties : au refte cette mé- 
prife n’a pas eû toujours des fuites bien fu- 
neftes, le traitement étant à peu près fem- 


( a ) Toi. mufçulorum 4. & hijlor. mufçdB 

wp. Si. 

H | 
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J>Iable à celui de la Pleuréfle ~ t comme on ?ô 
verra ci-après. De plus on comprend que 
les fymptômes peuvent varier beaucoup 
à raifon du lieu que l’inflammation occupe 
•dans le diaphragme. On fçait que ce mufcle 
«ft adhérent péricarde, qu’il laiffe paf- 
fer à travers /a fubftance l'cefophage, l’aor¬ 
te la veine cave, &c. & qu’il eft couché fur 
le foye , la ratte , les reins , &e . } & l’on con¬ 
çoit que s’il vient à s’y former une tumeur 
inflammatoire , qui gêne ces parties circon- 
voifines , il devra en réfulter beaucoup de 
maux différens. On donne dans le §. qui 
fuit l’énumération des lignes principaux a 
ék les plus univerfels de la Paraphrenefîe.. 

909. On la connoît par une fièvre 
continue très aigue, par une douleur 
inflammatoire , intolérable en cette 
partie, à caufe de fes membranes ner- 
veufes, douleur qui augmenté cruel¬ 
lement dans l’infpiration , quand on 
touffe, quand on éternue, qu’on a 
l’eftomac rempli, à des naufées , des 
’vomiflemens, lorfqu’on piffè ou qu’on 
va à la felle, attendu que la com- 
preflion de l’abdomen eft néeeflaire 
â ces deux évacuations. On reconnoit 
encore la Paraphrénefie à une refpira- 
tion fort haute , courte, fréquente % 
-étouffée, qui’ fe fait par la feule ac¬ 
tion du thorax , tandis que le bas 

ventre eft en repos s à un délire con^ 
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tinuel, â la retraftion des Hypocon- 
dres en dedans & en haut, au ris 
fardonien , aux convulfions, à la fu¬ 
reur , & à la gangrène. 

J’ai prouvé ailleurs ( a ) que la fièvre eft 
inséparable de l’inflammation. Mais j’ai re¬ 
marqué en même tems qu’elle eft d’autant 
plus forte que l’irritation des fibres née d® 
l’inflammation eft portée à un plus haut 
dégré. Or cette irritation n’eft jamais plus 
grande que dans les membranes qui ont beau¬ 
coup de tenfion. Et voilà pourquoi il s’ex¬ 
cite fouvent une fièvre fi violente à l’oc- 
cafîon du panaris , & lorfque la membrane 
qui tapiffe le conduit auditif vient à s’en-, 
flammer , Hypocrate avertit dans fes prog- 
noftics que cette derniere maladie n’efl pas 
fans danger. Mais perfonne n’ignore que le 
diaphragme eft toujours tendu , lors même 
qu’il n’eft pas en aétian. Qu’on ouvre l’ab¬ 
domen d’un cadavre , fans toucher au tho¬ 
rax , & l’on Verra manifestement l’efpéce 
de voûte formée par le diaphragme , voûte 
dont la convexité regarde la poitrine. Si 
en pratiquant une ouverture entre les Côtes 
à droit & à gauche on donne occafion h 
l’air de pénétrer dans cette capacité , le 
diaphragme auparavant tendu , & pouffé 
dans le thorax par la preffion de l’atmofphè.^ 
re i s’affaiffe fur le champ. ( b ) Or ou îçaiC 
que quand il agit dans l’infpiration pou| 

( a ) Aph. de Boerh. §. 382. n Q . 8.. 

îb) VifaUsm.Boerh. i/ÿh§*607. 
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pouffer en bas les vifceres abdominaux, Ôe 
rendre la cavité de la poitriue plus fpatieufe , 
la contraélion mufculaire met toutes fes par¬ 
ties dans la tenfion ; & c*eft là pourquoi le 
malade reffent à chaque fois qu’il infpire un 
redoublement de douleur qui la rend intolé¬ 
rable. De tout cela il réfulte que la Para- 
phrénefie eft un mal des plus cruels , puif- 
que le diaphragme eft , comme je l’ai déjà 
dit , continuellement tendu , foit qu’il agif- 
fe , ou qu’il n’agiffe pas. Aufli Hypocrate , 
(a) en parlant de cette maladie, a-t-il dit 
que les malheureux qui en font attaqués ne 
fçauroient fouffrir qu’on les touche , tant les 
douleurs qu’ils éprouvent font horribles. 

De.là on conçoit facilement que la douleur 
devra augmenter d’une maniéré atroce, fi 
le diaphragme dans cet état d’inflammation 
vient à recevoir les fecouffes de la toux, ou 
de l’éternuement, ou à être pouffé forcement 
dans la cavité du thorax par Teflomac trop dif- 
tendu par la plénitude : quel affreux tourment 
le malade endure , fi les mufcles abdominaux* 
en même tems que le diaphragme , font 
mis en convulfion par le vomiffement ( b ). 
Combien il lui eft impofflble d’expulfer les 
matières fécales & les urines , en retenant 
l’air infpiré dans les poumons, & faifant 
agir avec force & tout à la fois , les mut 
clés du bas ventre & le diaphragme, comme 
cela eft requis pour ces évacuations. 

La refpiration eft donc beaucoup plus diflï- 

\ 

(a) Morlor. lih. 3. cap. 9. Chart. tom » 7. 

ptfg. 586. 

( i) 4 ph. fa Boçrh . §. 
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cîle encore que dans la Pleuréfte , pareequ’on 
peut du moins dans cette derniere maladie en 
faifant des circulaires autour des Côtes les 
rendre prefque immobiles, au moyen dequoi la 
refpïration s’exécute par le mouvement de 
l’abdomen , & celui du diaphragme , qui agit 
alors fortement. Mais dans la Paraphrénetie 
les malheureux malades s’efforcent d’élever 
les Côtes fupérieures 5 & de les écarter les 
unes des autres , afin d’obtenir quelque di¬ 
latation de la poitrine pour s’empêcher de 
fuffoquer. Et voilà ce qui rend la refpira- 
tion haute & petite, mais en même tems 
fréquente, avec un fentiment très prefîant 
de fuffocation. ( a ) 

Le délire continuel efl un fymptôme in. 
féparab’e de la Paraphrénefie , comme l’ont 
obfervé Hypocrate ( b ) & Galien ("c ), & 
comme l’atteftent unanimement après eux 
tous les Praticiens. Bien plus Galien prétend 
que de toutes les parties du corps il n’y a 
que le diaphragme qui puifTe occafionner le 
délire dont il s’agit: » Et de-là vient, dit 
» cet Auteur, l’opinion où les anciens ont 
» été que l’inflammation de cette partie 
» produifoit la Phrénefie. C’eft encore ce 
» foupçon., continue Galien , qui leur a 
» fait appeller le diaphragme ( Phrenas ) 
» comme ayant quelque influence fur la par. 

» tie où l’ame réfide , c’efl-à-dire , fur le 

% 

( a ) Aph. de Boerh. Commentaire fur le §. 
734 - 

[ b ) Ibidem. 

(c) De iocis ajfe&is lïb* $. cap.4. Ibidem, 
pag. 489. 
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» cerveau. » Galien avertit que l’extrême 
difficulté que le malade a de refpirer eft le 
figne principal qui diftingue la maladie dont 
nous parlons de la véritable PhréneAe , où 
la refpiration eft pour l’ordinaire grande eft 
rare. Mais des obfervations fidèles ne nous 
permettent pas de croire que le diaphrag¬ 
me foit feul capable de produire le délire 
exclufivement à toute autre partie , puis¬ 
qu'elles nous apprennent que la tenAon fie 
l’inflammation des membranes peuvent, à la 
fuite des douleurs cruelles qu’elles fufeitent, 
caufer les délires les plus funeftes. Ainfi 

par exemple , Hypocrate dit ( a ) qu’une 
douleur violente d’oreille , avec fièvre 
continue, donne lieu d’apréhender Je délire 
& la mort. On pourroit, peut-être , penfer 
que dans ce cas particulier la grande pro¬ 
ximité où le cerveau fe trouve du fiége de 
l’inflammation fait que celle-ci en trouble plus 
promptement les fondions. Mais j’ai vû des 
malades' qui déliroient très fort, en confé- 
quence d’un Ample panaris à la derniere ar¬ 
ticulation du doigt, qui leur caufoit des 
douleurs extrêmement vives. Outre cela, il 
eft à remarquer par rapport à la Paraphré- 
neAe, que la gêne de la refpiration s’oppofe 

au retour du fang de la tête par les vei¬ 
nes , celui du ventricule droit du cœur 
ne pouvant pas paffer librement à travers 
les poumons , fit que c’eft là encore une 
nouvelle caufe du délire. 

La rétradion des hypocondres en haut fie en 


CO In 


prognojlico Chart . 


tom> 8. pag. 
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dedans vient de ce que les Malades , dont 
îa douleur eft exceliive quand le diaphragme 
defcend pendant l’infpiration, s’efforcent au¬ 
tant qu’ils le peuvent d’empêcher cette des¬ 
cente , en le retenant comme immobile : le 
foye , l’eftomac , la ratte s’enfoncent aufli 
plus profondément fous les hypocondres oîï 
ils fe tiennent cachés , pour ainfi dire , en 
conféquence de la rétradlionde ces parties.Ce 
retirement des hypocondres a été regardé , ce 
Semble par Galien (a) comme le ligne patho¬ 
gnomonique de la Paraphrénelie , comme on 
peut l’inferer du paflage qui fuit. » Je dirai 9 
» en paffant , que dans l’inflammation com- 
«mençante du diaphragme on n’obferve au- 
» cun des lignes que j’ai dit devancer la Phré- 
» nelie,ou que s’il s’en trouve quelqu’un il eft 
«dans un dégréfort léger; enforte que le fym- 
«ptôme particulier à la Paraphrénelie naifl'an- 
»te eft la rétraéïion en haut des hypocondres. 
» Quand le cerveau eft affeélé, cette retra&ion 
«arrive plus tard, & feulement dans l’état 
«de la Maladie , & non au commencement. » 
On n’a pas de peine à comprendre par tout 
ce qui a été dit jufqu’ici que l’inflammation 
du diaphragme , partie qui eft dans un mouve¬ 
ment continuel & naturellement fort tendue , 
puifle fe terminer fubitement par la gangre¬ 
né , que la mort foit fouvent précédée de 
convulfions & de fureurs. Mais le ris fardo- 
nien eft regardé communément comme un 

Symptôme particulier à la Paraphrénelie. On 
fçait depuis fort long-tems que les poifons 

( « ) De locis affeftis. lib. 5. cap. 4. Chart., 

tom . 78. p2g. 490, 
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extrêmement acres contenus dans l’efîomsff 
mettent les mufcles du vifage en convulfion. 
De telle façon que les Angles des lèvres fe 
retirant en arriéré , il femble que la perfon- 
ne fourit. Les Ecrivains de matière médicale 
attribuent cette vertu à la renoncule qui a la 
feuille reffemblante à celle du celeri fauvage , 
& c eft pour cette raifon qu’on a coutume de 
tiommer cette petite plante , qui eft douée 
■d’une vertu âcre & cauftique , VAche du 
fis , ou herbe fardonique. G’eft encore ce 
qui a fondé le proverbe, il rit d'un ris fardonien 
Jorfqu’on veut parler de quelqu’un qui rit à 
fes dépens , fans s’en appercevoir. Mais des 
obfervations très-anciennes nous apprennent 
que ce ris eft auffi un fymptôme de la lezion 
du diaphragme : Hypocrate (a) en parle fur 
ce pied-là , & nous lifons dans Pline ( b ) que 
dans les combats des gladiateurs on voyoit 
ceux de ces malheureux qui avoient les par¬ 
ties précordiales percées mourir en riant r 
or , il eft manifefte par l’endroit même que 
je cite de cet Auteur què fous le nom de 
parties précordiales , il a voulu parler du 
diaphragme. On obferve auffi que dans le 
tems de la dentition les enfans ont quelque¬ 
fois un air riant durant le fommeil : les me- 
res inquiétés ont coutume d’augurer de-là 
qu’il arrivera des convulfîons , & l’événement 
juftifie fouvent leur crainte. On voit donc 
par tout ce détail que le ris fardonien eft 
regardé à jufte titre comme un fymptôme 
fort fufpeél f & nullement favorable. 

(a) Epidemtextu $o. Chart. t - p.p. 35r- 
) Lib . 11. cap. 37. 

I* 
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910. Elle a les mêmes faites que la 
Pleuréfîe ( 884. 892. 896.897.899. } 
mais le mouvement confidérable Si 
continuel de la partie afFeétée , fa né- 
ceffité pour la vie, la tendon de fes 
membranes nerveufes , rendent les 
progrès du mal plus rapides & plus fu- 
nettes , & donnent lieu à l’afcite pu- 

V ‘ v •. . 

rulente- 


Tout ce que nous avons dit des differentes 
terminaifons de la Pleuréfie par la fanté , 
la mort , ou d’autres Maladies a lieu pa¬ 
reillement ici. Mais on conçoit que tous les 
jfymptômes doivent être beaucoup plus vio- 
lens , & tendre plus rapidement à la mort » 
fi l’on réfléchit un peu à l’aûion du dia¬ 
phragme , & aux parties avec lefquelles il ar 
des connexions. En effet, on fçait qu’il eft 
dans un mouvement continuel pour la refpi- 
ration , que le péricarde s’unit à fa portion 
tendineufe dans une étendue confidérable, 
enferre qu’il reçoit les pulfations du cœur, 
& qu’en outre il laiffe paffer l’aorte à travers 
l'éqartement de fes fibres , de même que la 
cave afcendente, & i’œfophage. Ainfî on 
comprend combien eft déplorable le fort d’un 
Malade dont le diaphragme fe trouve en¬ 
flammé , & qu’elle eft la grandeur du péril 
qui le menace. Et de plus , nous avons en¬ 
core fur cela le témoignage d’Hypocrate'; 
(a) » cette Maladie , dit-il , eft mortelle > 


{a) De morbis lib, 3. çav. 9. Cha.ru tom. 7. 

pag. 586. 
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»car elle fait périr le Malade le trois , îe 
«> cinq , ou le fept ; & (i elle eft légère, el- 
» le fe termine comme la Péripneumonie. » 
Quand la Pleuréfie finit par la fuppura- 
tion , le pus tombe dans la cavité de la 
poitrine, & produit l’empyême , à moins 
que l’abfcès n’ait fait faillie en dehors t 
& qu’on ne l’ait ouvert. Mais l’abfcès du 
diaphragme peut verfer le pus & dans la cavi¬ 
té du thorax , & dans celle de l’abdomen. 
Dans ce dernier cas le pus donne naiffance h 
l’afcite purulente , en rempliffant & diften- 
dant le ventre par fon accumulation. Quand 
c’eft de l’eau qui eft épanchée dans la cavité 
de l’abdomen , la Maladie s’appelle Am¬ 
plement alcite , comme je le dirai ci-aprè* 
au chapitre de l’Hydropifie. 

§. 911. La Cure de ce mal demande 
les mêmes précautions, exige les mê¬ 
mes diftin&ions, & à peu près les 
mêmes remèdes , excepté ceux dont 
la fituation du lieu ne permet pas de 
faire ufage. Les clylleres émolliens 
font fouvent profitables , à caufe du 
voifinage de la partie malade. 

Effe&ivement 9 la maladie eft de même 
nature que la Pleuréfie , & n’en diffère que 
par le fiége. Cependant les fomentations s 
les linimens , les emplâtres font ici d’un 
moindre ufage , parce qu’on ne fçauroit 
les appliquer d’aufïï près à la partie mala¬ 
de. A l’égard des clyfteres , comme ils 
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peuvent parcourir la longueur du colon juf- 
qu’à la fin de l’illeum , on en retire de 
grands avantages : la raifon en eft facile à 
comprendre : on fait que l’inteftin colon 
dans l’endroit où il rampe près du foye , 
& de la ratte fe trouve voifin du diaphrag¬ 
me ; ainfi lorfqu’il eft rempli de quelque 
déco&ion émolliente dont on s’eft fervipour 
lavement, on voit bien qu’il doit faire par 
rapport à ce mufcle enflammé l’office d’uné 
fomentation douce & réfolutive. 

§. 912. Mais dès que le diaphragme au¬ 
paravant attaqué d’inflammation vient 
à fuppurer, fi l’abfcès fe rompt du 
côté du ventre > la cavité de celui-ci 
efl: inondée de pus, qui venant à 
s’amafler, & s’accumuler de plus en 
plus , & à fie putréfier, éleve l’abdo¬ 
men , ronge les vilceres, produit une 
confomption déplorable , & la mojt. 

On a vû ailleurs ( §. 894, ) Quels maux 
font à redouter lorfqu’après la rupture de 
l’abfcès le pus s’épanche dans la cavité dii 
thorax : or les mêmes accidens ont lieu quand 
l’abfcès du diaphragme verfe la matière pu¬ 
rulente dans la cavité de l’abdomen. Si main¬ 
tenant on confidére que le diaphragme ne 
jouit d’aucun repos , & que la circulation 
fe fait avec beaucoup de rapidité dans fa 
fubftance , à caufe du voifinage du cœur , 
on comprendra qu’il doit s’accumuler en peu 

de tems une grande quantité de pus * ôc 
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qu’il n’eft , pas pofîible qu’on parvienne I 
guérir l’ulcere qui refte dans le diaphrag¬ 
me , cet ulcéré étant fur-tout mouillé & 
abreuvé , pour ainfî dire , du pus qui fe 
raffemble , ôt qui acquiert de l’acrimonie 
par le féjour. Il eft vrai que la matière pu¬ 
rulente qui eft épanchée dans le ventre en 
gagne naturellement le bas par fon propre 
poids ; mais cette matière retenue trop long- 
tems , & venant à fe corrompre porte la 
pourriture dans tous les vifceres , & détruit 
généralement toutes les parties où elle fe 
place. 

§• 9 * 3 . Ce mal, quoique connu , eft ab¬ 
solument fans reiïource. 

Il y a certainement beaucoup de raifons 
qui mûrement examinées , nous montrent 
que la guérifon eft très difficile à obtenir 
dans le cas dont il s’agit , & même qu’il eft 
d’une impoffibilité prefque abfolue d’y par¬ 
venir. En effet il faudroit pour cela pro¬ 
curer la fortie du pus répandu dans la ca¬ 
vité de l’abdomen , & enfuite que le lieu ul¬ 
céré pût fe confolider de nouveau. En outre , 
l’évacuation du pus doit fe faire bientôt 
après la rupture de l’abfcès , c’eft-à-dire 
avant qu’il ait féjourné affez pour fe pu¬ 
tréfier , ôt corrompre les vifceres de l’ab¬ 
domen. Il eft vrai qu’à la faveur des lignes 
détaillés au §. 89?. nous pouvons connoître 
que la fuppuration fe fait, & par la rémif» 
£on foudaine des fymptômes (voy. le §. 894.) 

que i’abfcès s’eft crevé , mais nous ne fçau-. 
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lions encore connoître avec certitude dans 
ces premiers tems , fi c’eit du côté de l’ab¬ 
domen, ou de là poitrine qu’il s’elt rompu.. 
Et de plus, une ou deux livres de pus ne 
font pas capables de diftendre fuffifamment 
l’abdomen pour le tuméfier notablement & 
cependant l’abfcès en contient fouvent beau¬ 
coup moins dans le tems de fa rupture i 
ainfi l’afcite purulente ne peut être bien 
connue qu’à la longue & lorfque le pus s’eft 
accumulé au point d’élever confidérabiement 
les tégumens du bas ventre , & alors il feroit 
trop tard de vouloir en tenter l’évacuation. 
En outre , le bon pus a prefque la confîf- 
tence de la crème de lait , & par confé- 
quent il ne feroit pas poffible de le tirer de 
la cavité de l’abdomen par la paracenthéfe ; 
on ne pourroit y parvenir qu’au moyen d’une 
large playe qui pénetreroit dans cette ca¬ 
pacité , ce qui n’eft pas fans danger. Et 
d’ailleurs, comment guérir l’ulcere du dia¬ 
phragme qui eft dans un mouvement con¬ 
tinuel } Et à quel terrible danger ne feroit 

pas expofé le malade , fi l’nlcere ayant 
une fois rongé toute l’épaifleur de ce muf- 
cle , l’air extérieur venoit à s’introduire 
tout à coup dans la cavité du thorax par 
l’ouverture faite à l’abdomen ! C’eft donc avec 
raifon qu’Hypocrate (a) a dit à propos des. 
fuppurations qui fe forment aux environs du 
bas ventre : » fi le pus fait faillie en dehors » 
» & qu’il s'évacue , le malade récouvre la 

» fanté > il périt au contraire s’il vient à 


{a) De motbis lib * i. cap. 7. chart . tom *7, 

pag. S4Q. 
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» fe répandre en dedans. » Aretée (a) avertrC 

de fon côté que Ja fuppuration du diaphrag¬ 
me eft à la vérité promptement décidée , 
mais qu’elle eft dangereuse, ôc même mor. 
telle. 

Jki dit ci-devant ( §. 877. ) en parlant 
des différens lieux qui peuvent être le liè¬ 
ge de la Pleurefie , que cette maladie pou- 
voit occuper généralement toute l’étendue 
de la plèvre , & par conséquent non les 
Côtés feulement, mais encore toute autre 
partie du thorax ; j’ai promis en outre 
qu’en traitant de la Paraphrenefie dans un 
chapitre particulier , je dirois en même tems 
quelque chofe de l’inflammation du péri¬ 
carde & du médiaftin , l’une & l’autre de 
ces deux membranes fe trouvant , comme 
on fçait, tapiffées de fa plèvre. (*) Mais 
pour qu’on Soit en état de bien compren¬ 
dre les accidens qui peuvent Suivre l’inflam¬ 
mation du médiaftin en particulier, il eft: 
à propos de con/idérer avant d’entrer en 

(a) MotIot. diuturnor. lib. 1. cap. $>pag. 

3 9 - 


( * ) Il y a dans le latin : Hce partes mem- 
ïrana plevrâ ambiantur î mais cette façon dè 
parler ne paroit pas exaéle par rapport au 
médiaftin ; car on ne peut pas dire qu’il 
foit recouvert de la plèvre , puifqu’il eft 
formé , comme le dit Mr. Van-Swieten lui* 
même d’après tous les Anatomiftes, par une 

duplicatiire de çette membrane. 
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matière qu’elle en eft l’origine 6c la por¬ 
tion. 

Perfonne n’ignore que dans les ouvertu¬ 
res deS cadavres toute la furface intérieure 
de la poitrine paroît extrêmement lifle ôe 
polie , la plèvre la couvrant par tout d’une 
maniéré égale & uniforme i mais il faut 
fçavoir , que dès que cette membrane eSI 
parvenue poflérieurement d’un ôc d’autre 
côté à la colomne vertébrale , elle aban¬ 
donne l’extrémité des Côtes , Ôc monte vers 
la partie antérieure du thorax jufqu’au fter- 
num où elle s’attache. J’ai fait remarquer 
ailleurs ( §. 170. n°. 4. en parlant des plaies 
mortelles ) que chaque cavité de la poi¬ 
trine a , pour ainfî |dire , fa membrane 
propre, ôc qu’on peut fe réprefenter les 
deux plèvres comme deux veffies placées à 
côté l’une de l’autre , ôc s’uniffant dans 
l’endroit où elles fe touchent. C’eft à la 
duplicature de ces membranes , par laquelle 
la cavité du thorax fe trouve partagée en 
deux, qu’on a donné le nom de médiaftin» 
On doit obferver de plus que la plèvre en 
quittant à droit ôc à gauche le corps des ver¬ 
tèbres , forme une efpéce de cavité trian¬ 
gulaire , dont les vertèbres du dos conûi- 
tuent la partie pofterieure, ôc c’eft dans cet 
efpace qu’eft placée la membrane cellulaire^ 
à travers laquelle paffent l’âpre artère , l’œ- 
fophage , le canal thorachique , &c. mais 
antérieurement les deux lames de la plèvre 
adhérent étroitement l’une à l’autre , ex¬ 
cepté à la partie fupérieure dans le petit en* 
droit qù le thimus fe trouve logé. 

.Les ebfervaùoBS de pratique nous or^ 
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appris que Sans les maladies aigues Se la 
poitrine le me'diaflin eft fufceptible d’in¬ 
flammation , < 5 t Avenzoar (a) dit que lui mê¬ 
me en a été attaqué. Comme il n’eft pas faci¬ 
le de trouver par tout cet Auteur t on peut 
lire ce que Freind en a extrait dans fou 
Iriftoire de la médecine , ( b ) on bien Za- 
cutus Lufitanus qui a donné auffi ( c ) la 
relation de la maladie d'Avenzoar. Mais 
celui-ci ayant rechapé, à la faveur de la 
grande quantité de fang qu’il perdit pen¬ 
dant la nuit y la veine où on l’avoit faigné 
s’étant rouverte durant le fommeil, il pour- 
roit encore refter quelque doute , s’il ne fe 
feroit pas trompé dans Je diagnoftic de fa 
propre maladie , fi les obfervations de Salius 
Diverfus , qui ne paroît pas avoir jamais lu 
Avenzoar , ne confirmoient à merveille ce 
que'le Médecin Arabe a écrit touchant l’in» 
flammation du médiaOin ! à ). La defcription 
qu’il fait des lymptômes eft à peu près la- 
même , & de plus il a vû après la mort dans 
le cadavre que le médiaftin avoit réellement 
fouffert inflammation. Les malades dont par¬ 
le Salius avoient une fièvre aigue , beaucoup 
d’inquiétude , une grande foif, la refpira- 
tion fort fréquente & accellérée » ils feu- 

( (2 ) Lib. i. Theijir. traSÎ. 16. cap. 6.* 

(b) Pag. '59. fuiv. de la traduSlion 
françoife in 4°. Paris 17x8. 

(c) De medicorum principum hijloria lib. 

Si hi(l. 2 pag. 22}. 

(d) De febre peftilenti , £ curadonibus que » 

rumdam particularium morborum , cap. < 5 . 

yag. 247* 
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fentoient une ardeur confidérable autour des 
parties vitales, fans douleur aiguë cepen¬ 
dant dans la poitrine ; mais au fternum ils 
éprouvoient un certain refferrement plutôt 
que de la douleur. La toux étoit de la partie, 
féche au commencement, accompagnée enfui- 
te de crachats colorés , ordinairement jaunes. 
Le pouls de tous ces malades étoit fembla- 
ble à celui des Pleurétiques, enforte qu’on 
n’eût pas héfité à les prendre pour tels , 
fans la douleur de Côté qui ne fe rencon- 
troit point. Diverfus remarque judïcieufe- 
ment que la douleur eft moindre dans l’in¬ 
flammation du médiaftin que dans la Pieu- 
réfie , parce que cette membrane n’eft pas 
tiraillée comme la plèvre , quand le tho¬ 
rax fe dilate pendant l’infpiration. Lorfquô 
l’inflammation fe communique au péricarde 
qui en eft fl voifin , la fyncope furvient 
communément , & le pouls fe dérange d’u¬ 
ne maniéré étonnante ; l’auteur de qui j’em¬ 
prunte ce détail , avoue qu’il s’eft rendu 
d’autant plus attentif à toutes ces chofes 
que pendant fa jeunetfe , étudiant la méde¬ 
cine fous des maîtres célébrés , il avoit vu 
tin gentil - homme malade avec tous les 
fymptômes dont je viens de faire rémuné¬ 
ration , périr inopinément le neuvième jour 
de fa maladie , lorfque tout paroiflbit pro¬ 
mettre la guérifon ; il eft vrai pourtant qu’a¬ 
vant fa mort il etoit quelquefois tom¬ 
bé en fyncope. Comme les médecins ne 
s’accordoient point entr’eux fur la natu¬ 
re de la maladie , & que les amis du mort 
foupçonnoient le poifon , on voulût 

chercher ia caufe du mal dans le cadavre , 
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^ ll ; ouva üne tumeur inflammatoire 
au médiaftin ; l’inflammation parût au fli s’é¬ 
tendre en partie fur ie péricarde ; mais du 
ïe ^ e „ on ne découvrit rien de plus qui 
put etre accufé d’avoir fait périr le malade. 

Les inflammations du péricarde & du 
mediaftin font peut-être plus fréquentes 
qu on ne le penfe : il eft certain que les 
caufes les plus ordinaires de la Pleurefie, 
peuvent agir puifiamment fur ces parties ; 
j’entend par ces caufes l’air froid , & les 
boiflons glacées qu’on boit en grande quanti¬ 
té , dans un tems où l’on eft fort échauffé 
par le travail , ou par la chaleur de la fai- 
fon., ( Voy. le §. 881. ) Le péricarde eft 
ftué , comme on fait y entre le poumon , qui 
l’entoure prefque de toute part ; ainil l’air 
froid qu’on infpire en dilatant le poumon eft 
appliqué de très- près au péricarde & au 
mediaftin : d’un autre côté l’œfophage , par 
oit la liqueur glacée defcend dans l’eftomac 9 
pâfle à travers l’écartement des lames du me¬ 
diaftin , & près du péricarde. A l’égard des 
Agnes de la Maladie dont nous parlons , 
les principaux font les caufes ci-deflùs lorf- 
qu’elles ont précédé une grande ardeur vers 
le milieu du thorax , l’abfence de la dou¬ 
leur pleurétique , le dérèglement du pouls, 
& les défaillances , fi l’inflammation fe com¬ 
munique au péricarde. Une telle Maladie peut 
fe rencontrer fouvent avec la Pleurefie & la 
Paraphrénefie , & donner occafion à un con¬ 
cours étonnant des plus funeftes fymptômes. 

Le prognoftic de la Maladie eft plus fâ¬ 
cheux que celui de la Pleurefie , fur-tout 

fi le péricarde fe trouve enflammé , & cela 
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à caufe du voifmage du cœur , & de l’extrê¬ 
me rapidité avec laquelle le fang circule dans 
les parties affectées. Il faut donc employer 
fur le champ la cure de la Pleuréfie ( voy. 
le §.890. ) pour obtenir s’il eft poffible la 
réfolution de l’inflammation , car toute autre 
terminaifon eft fuivie d’une mort fubite , ou 
laiffe après elle des maux infupportables , 
& prefque abfolument incurables. En effet 
fi la fuppuration furvient , le pus raffemblé 
dans la membrane cellulaire que nous avons 
dit fe trouver entre les deux lames du mé- 
diaftin , pourra fe pratiquer des routes fur- 
prenantes , en defcendant par fon propre 
poids entre la plevre & le corps des vertè¬ 
bres , ce qui donnera naiflance à des finus ôc 
à des fiflules qu’on ne fauroit guérir , ainfî 
qu’on peut le comprendre facilement.Si c’eft: 
dans la fubftance du péricarde que la fuppu¬ 
ration s’eft faite , le pus peut tomber dans 
la cavité de cette poche membraneufe t 8e 
baigner le cœur de toute part. Rondelet , 
(a) qui a obfervé cette Maladie , trouva 
dans le cadavre d’un homme de condition le 
cœur couvert d'une humeur fereufe qui s'étoit 
convertie en fanie. Columbus ( b ) a vu unt 
abfcès qui embrafioit toute la circonférence 
du cœur , & qui avoit déjà , ou peu s’en 
faut , porté la pourriture dans cet organe» 
Mais de plus on a trouvé que les autres ter- 
minaifons de l’inflammation ont lieu dans celle 
dont il s’agit. J’ai remarqué §. 897. qu’après 

( a) In libro de dig nofcendis morbiscap . 10.' 

pag. i6q. 

(b) Dereanatomica lïb. 15. 
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une violente Pleuréfie on a vû fonvent le pôti* 
mon adhérent à la Plèvre & la plevre même 
devenir calleufe , ou fchirreufe. Le péricarde 
enflammé peut pareillement fe rendre adhè¬ 
rent au cœur de toute part j ce qui en a quel¬ 
quefois impofé aux anatomiftes qui ont crû 

que le péricarde manquoitabfolument dans cer¬ 
tains fujets où ils n’en ont pas trouvé après 
la mort. Columbus ayant diffequé dans l’a¬ 
cadémie romaine un de fes difciples, fujet 
pendant fa vie à des fréquentes fyncopes , 
qui le mirent au tombeau , demeura perfuadé 
que ce jeune homme n’avoit point de péri¬ 
carde » parce qu’il n’en vit aucun veftige i (a) 
mais il paroît beaucoup plus probable qu’il 
avoit contracté adhérence avec le cœur. 
Huyfch (b) confervoit parmi fes curiofités 
anatomiques le cœur d’un homme mort à la 
fuite d’une fïevre continue , accompagnée 
d’une douleur intolérable vers le devant de la 
poitrine > ce cœur » dont la furface exté¬ 
rieure étoit inégale & raboteufe , s’étoit 
rendu adhérent au péricarde. Nous favons 
en outre par des auteurs très-dignes de foi 
que ce dernier a été trouvé véritablement 
fchirreux. Mr. Freind ( c ) allure qu’il l’a 
vû épais ue quatre lignes dans toute fa cir¬ 
conférence , & uni fi fermement au cœur 
qu’on ne pouvoit l’en féparer nulle part fans 
le déchirer. Au refte il étoit en partie fchir¬ 
reux , & en partie rempli de petits abfcès* 

& M*.- ,.’ v Ç! ' i î ?! ; ê J : - r ;- * * \ 

(a) Ibidem, pag. i6ç. 

( b ) Thefaur. anatomiq. 6. ut . 3 6. 

(c) Hiftoiredçla Médecine 9 pag. 153. de 
la tradutt.franc. 

Ott 
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On peut demander fi lorfqu’il s’eflfait une 
colle&ion de pus derrière le flernum, à la 
fuite d’une inflammation du médiaüin ; il 
ne feroitpas poflible de donner iflue au pus 
en trépanant le flernum, afin d’empêcher que 
par fbnfejour , 6c l’acreté qu’il acquiert, il 
ne corrodât le péricarde & le cœur ? Aretée 
(a) fait mention d’une efpéce d’empyême 
qui fe forme dans le flernum , & il avertit 
qu’elle vient tard à fuppuration ( b) ; mais 
il arrive malheureufement que le manufcrit 
d’Aretée n*eft pas entier, & que dans le pre¬ 
mier livre duTrahement des Maladies croniques 
il manque , entr’autres Chapitres , celui 011 
1?Auteur devoit parler de la cure de l’empyê- 
nie , enforte que nous ignorons ce qu’il eut 
eonfeillé dans cette occafion. Galien ( c) a 
ïe cas mémorable d’un enfant qui reçut à 
la lutte un coup au flernum , qui ayant été 
négligé occafionna la carie de cet os dan» 
l’endroit de la bleffure. Galien enhardi par 
les grandes connoiffances qu’il avoit en anr- 
tomie , emporta la partie de l’os qui étoit gâ¬ 
tée , &dit qu’il vit lecœur à découvert, la 
pourriture ayant détruit le péricarde derriè¬ 
re le flernum carié; cependant l’enfant recou¬ 
vra la fanté en peu de tems. On a vû ci-devant 
{ §. 895. ) le cas admirable que j’ai rappor- 

(a) De caufis 6- flgnis morbor. diuturnor , 
iib. 1. cap. g. pag. 37. 39. 

( b ) Areteus meminit empyematis in flerno 
nati , monetque illud tarde abfceâere > Van - 
Svvieten Aph. 913. pag. 80. 

( c ) Lib. 7. de anatomica adminiflratione cap* 

13- Charu tom, 4 .pag. 161, 
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ré d’une Pleuréfie fuppurée dans laquelfé 

le pus s’ouvrit une voye à travers le fternum. 
Il n’eû donc pas impoffible de trépaner cet 
os avec fuccès. Bien plus Freind (a) nous 
apprend que cette opération a été fouvent 
pratiquée par* un très, habile Chirurgien, ôî 
cela pour évacuer les abfcès formés dans le 
médiaftin à la fuite de la vérole , Maladie 
où il avoit obfervé que ces abfcès font les 
plus ordinaires. 

Comme on ne trouve que rarement le 
traité de Salius Diverfus que j’indique ci- 
defîus, on pourra lire le Chapitre qui con-i 
cerne l’inflammation du'médiaftin & du péri¬ 
carde dans Schenkius ( § _) qui l’a inféré eu 
entier dans fa colle&ion. 

(a) Hiftcire de la Médecine , 'gag. 161. 

la tradutiion françaife. 

(b) Lib. z. obf* med.gag. z 88 . 

■ • 1 
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PARAGRAPHE 87 $. 

D Efinitionde la Pleuréfie , pag. *• Lai 
définition qu’on donne ici de cette 
maladie eft purement fymptômatique , par¬ 
ce que les Médecins ne conviennent point 
entr’eux fur le fiége de la Pleuréfie, au 
lieu qu’il n’y a pas de difputes fur fes fi- 
. gnes pathognomoniques, pag. i. & g. La 
douleur eft un figne effentiel à la Pleuvé- 
fie , pag. 3. Baglîvi n’étoit point de cet 
avis, il admet des Pleuréfies indolentes t 
& en donne les figues ; mais cette idée de 
Baglivi eft fans fondement, ibid. Note ( 
Quoique la douleur foit efientielle à laPleu- 
jréfîe , toute douleur de Côté n’eft pas Pleu¬ 
rétique , pag. 3 — 6. Même lorfque la fièvre 

raccompagne , pag. 6 . La dureté du pouls 

eft une fuite très ordinaire de la Pleuréfie*, 
Baglivi faifoit tant de fonds fur ce figne 
qu’il ne craint pas de dire qu’on doit tou¬ 
jours annoncer cette maladie toutes les fois 

^ue le pouls eft dur, quand même les au- 

T » 
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très lignes caradtériftiques de îa Pleuréfie 
■viendroient à manquer, ce qui eft évidem¬ 
ment faux , pag.‘ 7. Note ( x ). Les tiraille- 
mens auxquels les parties qui font le fiége 
de îa Pleuréfie font expofées dans l’infpi- 
ration rendent la douleur plus violente , 
& de-là vient le foulagement qu’on procu¬ 
re au malade lorfqu’on lui ferre la poitri¬ 
ne avec une large bande , de façon que cet¬ 
te partie ne fe dilate point du tout ou que 
. très peu durant l’infpiration. Car alors le tho¬ 
rax reliant immobile , c’eft principalement 
à l’aide du bas ventre que Tinfpiration fe 
fait, pag. 8. & 9. La Pleuréfie eft cara&e'rijée 
par l’affemblage de différens fymptôrçrés „ 
comme la douleur, la fièvre , la touxf, &c. 
Mais Aretée a judicieuferr.ent remarqué 
qu’ils doivent tous fe trouver réunis , & ne 
reconnoître qu’une feule caufe , pag. 9, & 

MO. 

PARAGRAPHE 876. 

Divifion de la Pleuréfie en fes efpéces. 
Elle eft féche ou humide ; la première eft 
la pire de toutes, Ceîfe a prétendu cepen¬ 
dant que celle où l’on rend des crachats 
teints de fang eft plus facheufe encore t 
mais l’opinion de cet Auteur eft démentie 

par l’expérience, pag. 10-iz. 

% 

PARAGRAPHE 877. 

Siège de la Pleuréfie ; il n’eft aucune por¬ 
tion des tégumeus internes du thorax qui 
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ttefoyent fufceptibles de cette maladie , 8 c 
par conféquent point de parties de la poi¬ 
trine qu’elle ne puiffe attaquer. Quantité 
Auteurs ont prétendu que la plèvre eft le 
liège propre & unique de la Plenréfle # 
pag. 12. 13. & 14. La reflemblance entre 
les Symptômes de la Pleuréfie ôc ceux de 
la Péripneumonie a fait penfer à d’autres 
que c’étoit le poumon. Hofman & après 
lui Triller difent que la première de ces 
maladies réfulce de l’inflammation de la mem¬ 
brane extérieure du poumon ^ 8 c la fécon¬ 
dé de l’inflammation de la fubftance pro¬ 
pre de ce vifcere, p. 14.15. 1 6. Mais cettè 
prétention fe trouve détruite par des obser¬ 
vations de Diemerbroek , pag. 20. Obser¬ 
vations du même Auteur qui prouvent que 
la plèvre feule eft quelquefois attaquée , ibid*. 
Malgré les obfervations contraires de Pe- 
trns Silvius , pag. 18. Ces obfervations 
d’ailleurs ne font pas contradiéloires, pag. 
17-19. La douleur extrêmement aiguë que 
les Pleuretiques reffentent au premier effort 
qu’ils font pour infpirer ) Semble prouver 
fans aucun doute , que ce n’eft pas feulement 
-dans le poumon que le mal réfide,puifquedan& 
la vraie Péripneumonie il n’y a fouvent point 
de douleur , pag. 17. La toux & les crachats 
tie forment point de difficultés contre cela * 
pag. 21. 22. Le Côté droit eft plus fouvent 
.attaqué que le gauche, pag. 23. & la No¬ 
te ( * )„ Triller qui a fait la même remar¬ 
que affine de plus avoir obfervé que la 
.Pleuréfie du Côté droit eft: plus douce que 
.$elle du Côté gauclie , laquelle eft plus dan- 
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géreufe & dore davantage, pag. tj. Lat 
Pleuréfie a quelquefois fon fiége à la partie 
antérieure de la poitrine & fous le fte-rnum # 
obfervations de Salius Diverfus à ce fujet 8 
pag. 24. 

PARAGRAPHE 878. 

Divifion de la Pleuréfie en vraie & eu 
fauffe.. Il eft quelquefois difficile de les dis¬ 
tinguer l’une de l’autre. Paffage de Galien 
qui répand beaucoup de jour fur le diag* 
Eoftic de ces maladies, pag. 25.-17. 

w * *• • V' c> 

PARAGRAPHE 879. 

• 

Quelles font les caufes qui prédifpofent 
« la Pleuréfie , pag. 27. Hypocrate a pré* 
tendu qu’on n’étoit point attaqué de la 
Pleuréfie , avant l’âge de puberté , ce qui 
eft faux , pag. 28. Cœiius Aurelianus dit 
que les femmes y font moins fujettes que les 
.hommes , mais Triller , qui eft du même 
avis, affure qu’elle eft plus dangéreufe chez 
elles , pag. 28. Commentlcela.peut être ex¬ 
pliqué , pag. 28. & 29. On fait que la force 
du corps prédîfpofe beaucoup à la Pleuréfie s 
ce qui eft confirmé par un pafiage dHypo- 
crate au livre de Voir , des lieux < 5 - des eaux » 
•pag. 30. jr. Hypocrate dit auffi que les per¬ 
sonnes qui font rarement fujettes à de rots 
acides ont de la difpofition à cette maladie. 
Raifon de cette obfervation d’Hypocrate , 
pag. 32. & 33. Explication de M.de Gorter à 
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peu près conforme à celle de l’auteur, pagt 
32. ( notte * ) & pag. 33. Explication ridi¬ 
cule de Van-helmont , pag. 32. Autre ex¬ 
plication non moins ridicule de Mr. Hecquet ; 
pag. 33. & 34. en notte. Ce que c’eft que la 
Pleuréüe Idiopathique , pag. 35. 

PARA.GE. AP HE 880. 

Ce qu’on entend par la Pleurélïe Jympto* 
manque , pag. 35. C’eft celle qui fuccéde è 
une autre Maladie , pag. 36. Obfervation de 
Mr. 'Van-Swieten à ce fujet, ibià. Remar-' 
que pratique de Sydenham fur l’abus de® 
remedes chauds au commencement des Ma¬ 
ladies. Importance de la divifion de la Pieu» 

•relie en idiopatique &>[Symptomatique , pag. 36* 

P AR AGR AP HE 881. 

Caufes antécédentes de la Pleurélïe , pag» 
37. Boeihaave compte parmi ces caufes une 
difpolition particulière du Malade qui fe 
trouve avoir les arteres intercoftales trop 
étroites & trop dures, ibid. Mr. Van-Swieten 
penfe qu’une tel le caufe de Pleuré de doit 
être rare , cette induration d’arteres n’ayanfi 
guere été obfervée que dans le grands troncs # 
& principalement dans la vieillefle defcrépi- 
te , p. 38. & 39. Remarque fur cela , p. 39,, 
!Notte (*). La callolîté de la plèvre à la fuite 
d’une Pleure lie , & l’adhérence vitie-ufe de 
cette membrane au poumon , difpofent à de 
fréquentes rechutes. Obfervation de Erafla» 

vole à ce fujet s & remarque de Diemer» 
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broek, pag. 39. & 40. Il y a de Pletiréfîeï 
épidémiques qui dépendent d’un vice de 
l’air qu’il n’eft pas poffible d’affigner. Syden- 
'ham a obfervé que quoique les Maladies épi¬ 
démiques ne paroiflent pas dépendre d’aucun 
changement dans les qualités fenfibles de l’air, 
elles ne laiffoient pas de s’écarter en quelque 
forte de leur premier cara&ere , lorfqu’il 
arrivoit que ces qualités venoient à chan¬ 
ger , pag. 41. Obfervation particulière de 
Sydenham à ce fujet , pag. 41. ôc 42. L’air 
froid eft une caufe très-ordinaire de Pleu- 
refie , & pourquoi, pag. 42. & 43. La 
boiflon froide lorfqu’on eft fort échauf¬ 
fé eft encore plus pernicieufe. Une de 
ces Pleuréfies fit périr un jeune homme 
en trois heures de tems , pag. 43.-Raifon 
du danger d’une Boiiïon d’un froid glacial 
lorfqu’on a grand chaud , pag. 44. La Pleu- 
refie fymptômatique eft produite par le 
tranfport fur le Côté d’une matière qui au* 
roit dû fe porter ailleurs, comme il arrive 
dans la fuppreffion des lochies , la rougeole , 
la petite vérole, &c. Remarque de Sydenham 

fur ces deux dernieres Maladies, pag. 45. 46. 

• ♦ ». 

PARAGRAPHE 882. 

Toute l’Hiftoire de la Maladie & les ou¬ 
vertures des cadavres ne permettent pas de 
douter que la Pleuréfie ne foit une vraie in¬ 
flammation qui a fon fiége dans les partie# 
qui ont été indiquées au paragraphe 877. 

PARAGRAPHE 883. 

pefcription déta.illéede la Pleurefie , pag* 


DES MATIERES. v *iç 

48. Elle commence fouvent par un grand ôc 
extraordinaire appétit , pag. 48. ôt 49. Ob- 
fervation à ce fujet, pag. 49. dans la notte. 
Le tems où la douleur fuccéde à la fièvre 
n’efi nullement déterminé & varie extrême- 

I 

ment, p. 5o & 51. Dans l’infpiration le mou¬ 
vement des Côtes eft beaucoup plus fenfible 
au milieu de leur arc que près du fternum 
ou des vertebresid’où il s’enfuit que la Pleu- 
relîe qui occupe les Côtés doit, le relie étant 
égal , caufer une douleur plus forte que 11 
elle avoit fon liège par-tout ailleurs, pag. 

Si’ 

PARAGRAPHE 884. 

La Pleurélîe fe termine par la fanté , dé¬ 
généré en d’autres maladies , ou caufe îa 
mort , pag. 5 6. 

PARAGRAPHE 885. 

Elle guérit par le fecours de la nature ou 

de l’art , & cela dans le commencement , 
lorfqu’elle n’a fait encore que peu de pro¬ 
grès , pag. s6. 57. 58. 

PARAGRAPHE 885 . 

La nature la guérit par une réfolution, 
bénigne, ou par la coétion & l'excrétion de 

la matière morbifique , pag. 58. 
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PARAGRAPHE 887. 

Conditions requifes pour la réfolution , ÔC 
quelle conduite on doit tenir quand la ma¬ 
ladie prend cette voie, pag. 58.60. 

• * • 

PARAGRAPHE 888. 

La Pleuréfie fe termine par co&ion & 
excrétion delà caufe morbifique , i°. par 
un flux hémorrhoïdal , pag. 61. Mr. Van- 
Swieten n’a jamais vû la Pleuréfie finir de 
cette façon. Mais les anciens Médecins, Hy- 
pocrate , & Galien ont averti que les hé- 
morrhoïdes font un préfervatif contre la 
Pleuréfie , & le dernier attelle qu’il a vû 
beaucoup de gens attaqués de cette maladie 
en conféquence de la fuppreflion du flux hé¬ 
morrhoïdal; on doit donc fe rendre attentif 
à cette évacuation lorfqu’on traite des 
Pleurétiques , pag. 64. La maladie fe ter¬ 
mine quelquefois par un faignement de nés 9 
pag. 61. 6j. 

2 e . Par un flux d’urine , s’il arrive au 
commencement dans l’intervalle des quatre 
premiers jours , & qu’il ait les qualités ré. 

, quifes. Obfervation de Mr. Van-Swieten à 
ce fujet, pag. 64. & 65. Autre obfervation 
notte (*). 

3°. Far les Telles , pag. 6 5. 67. 4 0 . Par 
tin abfcès. 5-. Parle paflage de la douleur 
du Côté à l’épaule , à la main , au dos avec 
engourdiffement , & une péfanteur doulou- 

reufe dans ces parties. Il n’y a qu’une obfer- 
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dation foigneufe du cours des maladies quî 
foit capable de nous apprendre qu’elle eft 
l’efpéce de métaftafe utile dans chacune , 
ôç la partie du corps où elle peut fe faire avec 
sûreté , pag. 67. & 63 . Observations rémar- 
quables deMr. Van-Swieten à ce fujet. L’au¬ 
teur , non plus que Mr. Triller , n’ont ja¬ 
mais vû de Pleurétiques périr lorfque la dou¬ 
leur vient à occuper les bras , les épaules , 
le dos , tandis que celle du Côté diminue 
manifeftement. Ces douleurs fe déclarent le 
plus fouvent le fix de la maladie ^ &il fem- 
Ble que la métaftafe dont il s’agit eft moins 
par elle-même la caufe de la guérifon que 
l’annonce d’une crife falutaire, pag. 61. aph. 
888. n**. $. & pag. 67-70. La Pleuréfie efl 
peut-être fufceptible encore d’autres métaf- 
tafes favorables dans certaines conftitutions 
épidémiques. Obfervation de Baglivi à ce 
fujet , pag. 71. 

6°. Enfin la Pleuréfie fe termine par l’ex- 
peétoration. Mais il a paru à plufîeurs dif¬ 
ficile de comprendre comment la matière 
morbifique engagée dans le Côté pouvoic 
être évacuée par le’s crachats qui fortent du 
poumon ; Mr. Van-Swieten entre fur cela 
dans un détail très.curieux qui en prouve la 
polfibilité , pag. 72-78. Conditions que doi¬ 
vent avoir les crachats pour guérir la Pleuré¬ 
fie, pag. 78-81. M.Van-Swieten a vû une fem¬ 
me groffe attaquée de Pleuréfie qui rendit 
dès le fécond jour une grande quantité de 
crachats puriformes, & qui guérit le qua*; 
tre , pag. 80. 
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PARAGRAPHE 889. 

'Conduite à tenir lorfque la nature fe dif- 
pofe à guérir la Pleuréfie par la réfolution , 
ou par l’excrétion de la caufe morbifique , 

pag. 81.89. 

V 

PARAGRAPHE B90. 

Quelle eft la conduite que le médecin 
«Soit tenir lorfque Ja nature ne peut fuffire à 
la guérifon", & qu’il faut que l’art s’en mêle , 
pag; 89-1 jo» Réglés pour la faignée ; il faut 
faire à un grand vai(Teau une large ouverture 
pour en tirer promptement une grande quan¬ 
tité de fang j, p. 89. & 90. 97. & 98. JEn même 
tems on fomente & on frotté légèrement le 
Côté douloureux , pag. 90. 97. & 98. Boer- 
fiaave veut qu’on ne ceffe la faignée que 
lorfque le fang n’eft plus couvert d’une croû¬ 
te blanche , pag. 90. Ce précepte eft fa- 
gement modifié par M. Van-Swieten, pag. 
ioz. & 103. La faignée* ne dérange pas les 
crifes dans la Pleuréfie lorfqu’on la renferme 
clans les bornes convénables , pag. 93. Les 
Médecins de Pantiquité craignoient de 
faigner les enfans , les vieillards , & les fem¬ 
mes enceintes. Aujourd’hui on n’eft plus ar¬ 
rêté ni par l’âge, ni par la groffeffe , non 
plus que par le flux aéluel des réglés & des 
lochies , pag. 94. On doit aider l’écoulement 
du fang par la toux lorfqu’ilade la peine à 
for tir, pag. 98. & 99. On doit éviter avec 

foin la défaillance , de peur que le fang > 
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ataiïbn de l’épaiffiflement inflammatoire , 

dans les extrémités artérielle» 

I t % 


ce s 


arrête 


f i 4- 

des poumons , & ne "donne lieu à ta Périp 
lieumonie , pag. 100. Sydenham a obfervé 
que la Fleurëfîe guérit rarement dans les 
adultes fans qu’il leur en coûte 40. onces 
de fang , pag. 100. Mais on peut encore 
en tirer beaucoup d’avantage quand lané- 
ceflité l’exige. OJbfervation de Tulpius k 
«e fujet. Ce Médecin fit faigner trois fois 
du pied & cinq fois du bras une femme qui 
fut attaquée de la Pleuréfie neuf jours après 
avoir accouché , pag. 101. Et Mr. Triiler 
ne craignit pas après deux faignëes du bras , 
de faire ouvrir la veine aux deux pieds 
tout à la fois , à mi jeune chaffeur attaque 
d’une Pleuréfie très aiguë , & même de 
-faire verfer de l’eau bouillante fur ces par¬ 
ties pour ranimer le mouvement du Sang 
qui ne pouvoit point fortir , pag. 103. Ôc 
104. Vaines déclamations de Van-HelmonC 
& de fes fedateurs contre la faignée , p. 
204. & 105. Elle eft contre-indiquée dans 
certaines Pleuréfies fymptômatiques , p. 105. 

& 106. Texte remarquable d’Hypocrate à ce, 

ïu'jet , pag. ro6 . & 107. Grande difpute 
élevée autrefois entre les Médecins pour 
fçavoir de quel côté il falloit faigner dans 
la Pleuréfie , p. 108. Hifloire de cette dif¬ 
pute-, pag.'iofl-î io. L’ôbfërvation .pa- 
ïoît être plus favorable à la faignée du 

ér ^ ii A . — ! — J ~ _ • r *r r • n 
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Côté malade, pag. 110. irr. 

Utilités des applications topiques, pT nz 
Elles facilitent la réfolution ou déter- 

moins la matière en dehors 

fuppuration eti inévitable. p. 
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315. Mr. Van-Swieten s’eft fouvent fervï 
d’une diflolution de favon de Venife dans 
l’eau & le lait recent à parties égales ; ou 
bien d’une décoétion émolliente dans laquelle 
il faifoit délayer demi-once de favon fur 
chaque livre de décoéHon, pag. 114. & 
315. Le miel , le vinaigre , & le nître dif- 
•foirent à merveille la vifcofîté inflammatoi¬ 
re , & tempèrent en même tems la cha¬ 
leur en diminuant la denfité des liquides, 
pag. 11$. & 11 6. Avec quelle circonfpec- 
tion on doit ufer des narcotiques , pag, 116. 
Remarque furies abforbans, pag. 118. No¬ 
te. .( * ) Inconvéniens terribles des fueurs 
procurées prématurément par des remèdes 
chauds , pag. 120-122. Ufage des v£s 
Jïcatoires , pag. 122-iztf. 

PARAGRAPHE 891. 

y 

Jufqu’à quel tems on doit continuer leg 
jremedes, pag 126-130. 

PARAGRAPHE 892. 

Terminaifon de la Pleuréfie par la fupJ 
puration î Agnes qui annoncent qu’elle aura* 
lieu, p. 130-134. 

PARAGRAPHE 893. 

fî ^ ^ ml ^ I * !•» 4 A ^ > m * * " # > # % 

Signes qui indiquent que l’abfcès fe 
forme aôuellement, & même qu’il efl 

déjà Formé, pag. 134-140. Morton & 
Raglivi ont obfervé que la fièvre devient 

alors intermittente » & Hypocrate femble 
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avoir dit quelque chofe de pareil, p. 156. 
Dans le cas d’adhérence du poumon à la 
plèvre , la matière purulente peut facilement 
être rejettée par l’expe&oration. Obferva- 
tion de Mr. Van-Swieten à ce fujet, pag. 
138. & 139. Quel que foit le chemin qui con¬ 
duit le pus du Côté dans le poumon , il 
eft certain que la matière purulente s’é. 
vacuë quelquefois par les crachats. Mr. Van- 
Swieten en a été fouvent témoin, Mr.de 
la Motte a fur cela une obfervation re¬ 
marquable , & Hypocrate l’annonce claire¬ 
ment, p. 139-140. 

fi 

PARAGRAPHE 894. 

Rupture de l’abfcès # les Agnes qui l’an¬ 
noncent, & fes fuites # pag. 140-146. Are- 
tée a crû que l’abfcès venu à la fuite de 
la Pleuré fie fe vuidoit quelque - fois' 
par le fondement , & que le malade 

fe tiroit ordinairement d’affaire après cette 
évacuation , cependant il préféré ailleurs 
que le pus prenne la voye des urines , pag. 
141. Galien & d’autres médécins ont vû des 
vomiques de la poitrine fe vuider par les 
Telles & les urines , ibii. On oppofe com¬ 
munément à l’autorité d’Aretée celle d’Hy- 
pocrate, mais à tort , puifque ce dernier 
en déclarant mortelles les déjeéHons puru¬ 
lentes dans les fuppurations du poumon , 
ne parle point de la Pleuréfie , & que d’ail¬ 
leurs il s’agit ici d’une fuppuration récente 
dans laquelle la matière purulente n’a pas 

eu le tems de détruire les parties, ni d’îti- 
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fefler fes humeurs , pag. ,141. 142. Quand 

Fabfcès fe rompt du côté de la poitrine , 
cette cavité fe remplit quelquefois ' prodi- 
gieufement. Obfervation mémorable de Boer- 
haave à ce fujet, p. 142. & 145. Aretée 
ire pouvoit affez s’étonner que la plèvre , 
membrane mince & délicate fût capable de 
fournir une quantité de pus auffi prodigieux 
fe , & il en donne pour raifon que la plè¬ 
vre s’épaiffit lorfqu’elle fouffre inflamma¬ 
tion, p. 143. M, Van-Swieten explique au¬ 
trement ce phénomène, pag. 143. & 144. 
Hypocrate a récueilli avec beaucoup de foin 
les Agnes qui ont coutume de précéder Ô6 

d'accompagner la fuppuration aétuelle & la 
rupture de Tabfcès, pag. 145. 1 46 . 

PARAGRAPHE 895. 

Maniéré dont on doit fe conduire après 
la formation de l’abfcès, pag. 145.154. 

P A RA GRAPHE 496. 

- t 1 1 * f * .> . , » ■ • 

Lorfqne la matière s’épanche dans la poi¬ 
trine & donne lieu à l’empyême, pag. 154* 
a 57. 

PARAGRAPHE 8.97. 

, Terminailôn de la Pleuréfle par indura¬ 
tion , ôc fes lignes, p. 157. 
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PARAGRAPHE 898. 

Conduite à tenir dans ce cas , pag. 157* 

Y 

PARAGRAPHE 899. 

Termïnaifon de la Fleuré fie par la gan» 
frêne, pag. 158. 

PARAGRAPHE 900. 

Caufes qui y donnent lieu, p. 159. 

PARAGRAPHE 901. 

Signes qui préfagent & qui annoncent 
la gangrène, p. 158-175. 

PARAGRAPHE 902. 

Autres lignes qui annoncent la mort à 
p, 175-180. 


PARAGRAPHE 904. 

• _ j * • \. » 

r Quand la gangrène s’eO: emparée du Cd* 
tè , il faut fur le champ enfoncer profond 
dement dans la partie affe&ée un fer ar« 
dent, afin de cautérifer les fcharres gan«. 
gréneufes; on les couvre enfuite de fort 
mondicatifs, on les échauffe fans cefle avec, 
les fomentations les plus pénétrantes ,apil% 
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quoi on. fera ufer largement au malade: 
A une boiffon fort délayante , apéritive , au® 
tifeptiqne & fùdorifiqué-, p. i8r. 

Les Médecins de l’antiquité faifoientun. 
fréquent ufage du cautère aftuel , parti¬ 
culièrement dans les maladies croniques de 
la poitrine ; cependant il ne paroît pas 
qu’Hypoerate en ait jamais fait ufage dans 
la Pleuréfie qui m;énace de gangrène , pag. 
182. Ce qn’Àretée recommande dans la eu.* 
re de cette maladie fe rapporte d’avantagè 
à ce traitement ; il veut qu’on applique 
fur le Côté de la douleur une grande & lar. 
ge ventoufe , dont il recommande d’enîré® 
tenir la flamme le plus qu’il eft poffibîe 9 
qu’on fearifie enfuite , & qu’on répande: 
dans les fcarifications du fel on du nitre 
pag. 182. ôc 183. 

PARA GRAPHE 905. 

Autres Agnes qui annoncent que ia Pleiï= 
feéfie s’eft terminée par la gangrène. 

► , . fi ^ ». 

• • * • C J 4 - • . * * : % »J r **+ , ‘ * 
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PARAGRAPHE 9 c 6 . 

La Pleurèfîe ne donne jamais plns promp® 
tement la mort que quand l'inflammation 
eft d’une telle violence qu’el-ie arrête la ref- 
piration , en ôtant au malade la faculté 
à’infpirer , pag. 188. 

^ jj ^ *-•* m • ‘ ' _ , .1 ■ i .1 ' f ^ •''»!* / 

PARAGRAPHE 907. 

Quelques, carrollairçs dw §. précédent,. 
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de la paraphrenesie 

PARAGRAPHE 908. 


Définition de la Maladie , pag. 194-1950. 

PARAGRAPHE 909. 

Elle eft beaucoup plus commune qu’on ne* 
penfe , & r on la traite fouvent fous le titre 
d’une autre Maladie , fans qu’on s’en d'outç» 
Caufes de cette méprife ,pag-. 196.198. 

PARAGRAPHE 910. 

DiagnofHc de la Paraphrénefîe ; la rétrac¬ 
tion des hypocondres , & le ris fardonien 
en font les lignes les plus particuliers , pag., 
198. 

PARAGRAPHE 911. 

Ses fuites font les mêmes que celle de la-. 
Pleuréfie , mais plus rapides , & pourquoi l 
p. 105. 106.. 

PARAGRAPHE 912. 

La cure efl: effentiellement la même ï elle; 
exige à peu près les mêmes rémedes , excep¬ 
té ceux dont la, fituatioa du lieu ne: per- 
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met pas de faire ufage. Les clyfteres émolîîeûf 
peuvent être utiles, p. 206. 207. 

PARAGRAPHE 913. 

Quand Finflammation du diaphragme 

venue à fuppuration y verfe lé pus dans la 
cavité dn bas ventre , il en réfulte'une afcite 
purulente qui porte la corruption dans tous 
les vifceres abdominaux, p. 207. & 208. 

' PARAGRAPHE 914. 

Ce mal quoique connu eft abfolumenC 
fans reffource , & pourquoi ? On trouve en¬ 
core dans ce paragraphe ce qui a rapport 
à 1 inflammation du péricarde & du mé* - 
cüaûin, pag. 208-218. / 
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ERRATA. 

P Age 17 .ligne ire. orifice, life\ orifice s. p* 
22. lig. 2. mettez un point après partie 
p. 41. lig. 16. ci-vant t lif ci-devant, p. 49. lig. 
a. tat , état- p. 51. I. 8. aigue , life% 
aiguës, pag. 59. lig. 27.frebrile> lif fébrile, 
p. 6. I. 17. partie 9 lif parties, p. 62. lig* 30. 
terminent, lif. termine, p. 70. à la place de 
ia derniere citation , lif voyez l’obferva- 
tion de Mr. Haulin dans le difcours prélimi¬ 
naire du traité de la Péripneumonie , arti. 
ele 3- p.XCIV. XCV. p. 74. Note ( * ) lig . 
ire. M. de Ramure, lif. Mr. de La mure, 
p. 76. Note ( * ) lig. n. des lif tes.-p. 8. 
lig. 29. morbifiques , lif morbifique, p. 88. 
lig. 27. ulent , lif. vient, p. 107. lig. 15. cel¬ 
le-ci, lif celles-ci. p. 108. L 10. Qetius a 
lif Ætius. p. ni. lif la derniere citation de 
la maniéré fuivante, voyez le difcours préli¬ 
minaire article 1er. §. 4. p. 113, l. 22. qui 
avoit , lif qui avoient. p. 11$. I. 29, éduU 
chorante , lif édulcorante, p. 118. lig. 10. 
recommandés, lif. recommandé, p. 12 3. re¬ 
tranchez la 1e. citation indiquée par une 
( * ) ihid. ces defirs, lif fes defirs. p. 13f. 
I. 13. fort, lif forts, p. 136. le grand maître* 
lif ce grand maître, p. 137. des, lif les ibid. 
lig. 13. font, lif. font. p. 140. 1. 20. l’ulcere , 
lif. l’ulcere. p. 15t. I. u.foye, lif foyer, 
p. 153. 1. 30. & qui , lif & qu’il ; p. 174. col- 
liguation , lif colliquation. p. 175. §» 90t. 
lif. §. 102 ; & corrigez cette erreur de chif¬ 
fre dans tous les §. fuivans. p. 176. elle fi¬ 
che , lif elle eft féche. p. 19.8. à des natu 
fées, lif des naufées,. 
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